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RECHERCHES 


SUR  LA  COÎNTAGION 


DE  LA  FIEVRE  JAUNE 


>- 


RECHERCHES 


SUR    LA    CONTAGION 


DE  LA  FIÈVRE  JAUNE, 


ou 


RAPPROCHEMENT  DES  FAJTS  ET  DES  RAISONNEMENS  LES  PLUS 
PROPRES  A  ÉCLAIRER  CETTE  QUESTION  , 


PAR 


J.-D.    BOUNEAU  ET  EuG.   SULPICY, 

DOCTEURS    EJV    MÉDECIJVE  DE    LA  FACULTE   DE   PARIS. 


Quaerere  verum. 

HOR. 

lia  vérité  est  dans  les  choses 
Et  non  dans  l'esprit  qui  les  juge  ,  etc. 
J.-J.  Rousseau. 


A  PARIS, 


CHEZ   COMPERE    JEUNE,    LIBRAIRE, 

rue  de  l'Ecole  de  Médecine  ,  n°  8, 
Et  chez  l'un   des  Auteurs,  rue  Neuve  des  Petits-Champs 


â  MONSIEUi. 


DELESSERT 


DÉPUTJÉ  DE  LA  SEINE, 

MEMBRE   DU    CONSEIL   GENERAL    DES    HOPITAUX    ET 
HOSPICES   CIVILS    DE   PARIS  ,    ETC. 


Monsieur 


i< 


La  question  qui  fait  Pobjet  de  ces  Recher- 
ches ne  regarde  pas  seulement  le  médecin , 
elle  intéresse  encore  à  un  haut  degré  le 
philanthrope  5  le  commerçant  et  le  législa- 
teur. C'est  à  ces  derniers  titres  que  nous 
vous  prions  d'agréer  l'hommage  de  ce  tra- 


vail.  Entrepris  dans  le  seul  but  de  servir 
rhumanitéj  il  ne  pourrait  paraître  sous  des 
auspices  plus  favorables  que  ceux  d'un 
nom  qui  se  rattache  aux  plus  utiles  comme 
aux  plus  honorables  institutions. 


«*^ 


LES    AUTEURS* 


INSTITUT  DE  FRANCE. 


ACADÉMIE  ROYALE  DES  SCIENCES. 


Le  Secrétaire  perpétuel  de  l'Académie  certifie 
que  ce  qui  suit  est  extrait  du  procès-verhcU 
de  la  se  ance  du  lundi  2  1  octobre  1822. 

L'Académie  a  chargé  M.  le  docteur  Portai  et  moi  de 
l'examen  d'un  ouvrage  manuscrit  qui  loi  a  été  présenté 
par  MM.  Sijlpicy  et  Bouneau  ,  médecins  de  Paris,  et  qui 
est  intitulé  :  Recherches  sur  la  contagion  de  la  Fièvre 
Jaune,  ou  rapprochement  des  faits  les  plus  propres  à 
éclairer  cette  question. 

Nous  avons  vu  l'annonce  de  cet  ouvrage  avec  in  térêt 
parce  qu'il  était  à  désirer  que  les  faits  nombreux  qui 
concernentune  maladie  dont  les  ravages  ontété  si  fréquens 
en  Europe  dans  ces  dernières  années,  fussent  recueillis 
d'une  manière  impartiale,  pour  fournir  aux  hommes  qui 
cherchent  à  s'éclairer,  les  pièces  nécessaires  à  la  discus- 
sion de  l'une  des  plus  grandes  questions  que  l'humanité, 
le  commerceet  la  politique  aient  soumises,  depuis  long- 
temps et  en  vain  ,  à  la  décision  positive  de  la  médecine. 

Les  auteurs  se  sont  attachés  à  mériter  le  titre  d'histo- 
riens sans  passion  :  leur  ouvrage,  conçu  sur  un  très-bon 
plan,  est  écrit  avec  ordre  et  clarté;  en  voici  à-peii-près 
la  marche  : 

Après  avoir  fait  connaître  dans  une  sorte  d'abrégé  his- 
torique et  chronologique  les  principales  épidémies  de 
fièvre  jaune  ,  nos  auteurs  semblent  exposer  bien  nette- 
ment les  causes  aux  quelles  on  peut  attribuer  la  discussioR 


qui  règne  entre  les  médecins,  au  sujet  de  la  contagiqno 
Ils  monlrent,  par  des  passages  très-curieux  extraits  des 
ouvrages  qui  ont  la  plus  grande  autorité  en  médecine , 
quelles  idées  on  doit  attacher  à  ces  dénominations  di- 
verses et  souvent  fort  mal  appliquées  pour  le  sens  des 
mots  contagion^  épidémie  et  infection. 

C'est  après  avoir  mis  les  lecteurs  à  portée  de  juger  cette 
question ,  qu'ils  leur  offrent  des  extraits  précis  des  di- 
verses descriptions  de  fièvre  jaune,  sous  quelque  nom 
que  celte  maladie  ait  été  désignée.  C'est  après  les  avoir 
examinés  comparativement  dans  leur  mode  d'invasion , 
dans  leur  marche,  leurs  symptômes,  leur  terminaison? 
qu'ils  eii  reconnaissent  et  en  prouvent  l'identité. 

Ils  consacrent  un  chapitre  à  l'exposition  des  faits,  les 
uns  en  faveur  de  l'origine  de  la  maladie  par  importation 
dans  les  lieux  où  elle  a  été  observée  ;  les  autres  propres 
à  faire  penser  que  la  maladie  y  est  née,  pour  ainsi  dire. 
Ou  n'y  a  pas  été  importée. 

'Deux  autres  chapitres  mis  en  opposition,  contiennent 
d^une  part,  tous  les  faits  relatés  pour  prouver  que  la  fièvre 
'aune  est  éminenïment  contagieuse,  et  tous  les  raisonne- 
mens  apportés  en  faveur  de  cette  opinion.  D'autre  part, 
l'ouvrage  expose  tous  les  faits  qui  peuvent  établir  l'opi- 
nion contraire,  et  nous  né  devons  pas  dissimuler  à  l'Aca- 
démie, qu'il  semble  résulter  de  cette  analyse,  que  les  antî- 
coDtagionistes  (comme  on  les  appelle ) paraissent  réfuter 
les  faits  les  plus  saillans  de  ceux  qui  reconnaissent  la 
conlagion,  sans  que  ces  derniers  aient  jamais  répondu 
aux  objections  des  premiers.  Cependanten  analysant  avec 
îa  plus  grande  impartialité  toutes  les  observations  pour 
et  contre  chacune  de  ces  opinions,  MM  Bouneau  et 
Sulpicy  ont  soin  d'opposer  aussi  toutes  les  argumentations 
que  l'on  a  faites  pour  ou  contre  la  théorie  ou  le  mode  de 


eontagion  ,  d'après  le  sens  que  les  auteurs  attachent  aux 
termes  d'infection  et  d'épidémie. 

les  auteurs  de  l'ouvrage  dont  nous  avons  l'honneur 
de  rendre  compteà  l'Académie,  n'ont  jamais  pris  sur  eux 
de  décider  les  questions  qu'ils  donnent  à  résoudre.  Ils 
en  font  remarquer  les  difficultés,  et  ils  réunissent  avec 
candeur  et  fidélité  tous  les  élémens  qui  peuvent  conduira 
à  leur  solution. 

Cetouvrage,  qui  a  exigé  beaucoup  de  recherches,  peut 
être  fort  utile.  Nous  espérons  qu'il  jetera  quelque  lu- 
mière sur  un  point  de  doctrine  encore  obscur  etincerlain, 
et  qui  cependant  doit  avoir  une  grande  importance  sur 
les  relations  qui  existent  ou  qui  peuvent  s'établir  entre 
les  peuples,  et  par  conséquent  sur  la  richesse  et  la  pros- 
périté des  nations. 

Nous  pensons  donc  que  l'Académie  peut  exprimer  le 
vœu  de  voir  publier  bientôt  un  ouvrage  qui  est  devenu 
nécessaire  non  seulement  aux  médecins  ,  mais  aux  lé- 
gislateurs et  aux  hommes  d'état.  Nous  proposons  en  con- 
séquence à  l'Académie  d'engager  les  auteurs  à  le  livrer 
à  l'impression. 

Signé  PORTAL,  DUMÉRIL,  rapporteurs. 

L'Académie  approuve  le  rapport  et  en  adopte  les  con- 
clusions . 

Certifié  conforme , 

Le  Secrétaire  perpéluel ,  Conseiller  d'état ^ 
Commandant  de  l'ordre  royal  de  la  Légion- 
d'Honneur. 

Baron  CUVIER. 


AVANT-PROPOS 


BUT  ET  PLAN  DE  CET  OUVRAGE. 


Bien  préciser  le  sens  des  mots  infection ,  contagion  , 
épidémie;  déterminer,  aussi  rigoureusement  que  pos- 
sible, les  rapports  de  la  fièvre  jaune  avec  les  autres  fiè- 
vres des  pays  chauds  ;  nciontrer  l'iniluence  des  causes 
locales  et  atmosphériques  sur  la  production  et  sur  la  du- 
rée des  épidémies  ;  faire  ressortir  l'importance  d'y  avoir 
égard,  toutes  les  fois  qu'on  a  l'intention  de  prévenir,  de 
combattre  et  de  faire  cesser  de  pareils  fléaux  ;  relater  les 
faits  et  les  raisonnemens  sur  lesquels  on  s'est  alternati- 
vement appuyé  pour  établir  et  pour  combattre  la  conta- 
gion et  l'importation,  etc.,  etc.;  tel  est,  en  peu  de  mots, 
le  but  de  ce  travail;  tel  est  aussi  le  plan  que  nous  avoiîs 
suivi  dans  l'exposition  des  matières. 

Pour  atteindre  le  premier,  devait-il  nous  suffire  des 
nombreuses  recherches  auxquelles  se  sont  déjà  livrés 
tant  de  médecins  étrangers  et  nationaux,  justement  cé- 
lèbres? ou  devions-nouâ,  à  l'exemple  du  D'  Devèze,  pro- 
voquer de  nouvelles  enquêtes,  etcompîer  sur  les  travaux 
des  médecins  que  l'irruption  plus  ou  moins  prochaine 
de  la  fièvre  jaune  pourra  appeler  de  nouveau  sur  quel-? 
ques  points  de  la  Péninsule? 

Ce  dernier  parti  nous  eût  paru  devoir  mériter  la  pré- 
férence, avant  ce  qui  vient  d'avoir  lieu  à  l'occasion  de 
l'épidémie  de  Barcelonne  (i);  mais  de  mûres  réflexions 

(i)Relat.liist.  et méd.j  avant-propos,  Passim  , sur-tout  pag.475  ^^  > 
57  ,  etc,  —  Piochoux  ,  typhus  araaril.  —  Manifeste   d'une   société 
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sur  des  événemens  semblables  ont  dû  nous  démontrer, 
sinon  l'inutilité  absolue  de  commissions  ad  hoc ,  au 
itioins  le  peu  de  progrès  qu'elles  feraient  faire  désormais 
à  cette  partie  importante  de  la  pathologie,  dans  ce  qui  a 
trait  au  développement  et  au  mode  de  propagation  de 
cette  fièvre,  etc. 

Il  faudrait,  en  effet,  de  deux  choses  l'une,    ou  que 
des  médecins  ,   représeulan^t  les  deux  opinions  domi- 
nantes, composassent  ces  commissions,  et  Texpérience 
est  tout  près  de  nous  pour  attester  s'ils  s'entendraient  ja- 
mais; ou  faire  tomber  le    choix  sur  quelqu'un  dont  l'o- 
pinion ne  serait  pas  encore  formée,  qui  serait,  comme 
on  dit,  table  rase  à  l'égard  des  diverses  questions  qu'il' 
aurait  à  examiner;  et  dans  ce  cas  encore,  le  passé  parle 
et  nous  certifie  que  le  fait  même  de   celte  nomination 
constituerait  arbitre  celui  sur  qui  elle  tomberait.  Or,  de 
la  qualité  d'arbitre  à  celle  de  juge  il  n'y  a  qu'un   pas, 
et  ce  pas  est  si  facile  à  franchir!  que  deviendrait  dès-lors 
l'objet  de  sa  mission,  qui  voulait  qu'il  fut  simple  témoin 
et  rapporteur  fidèle  ? 

Nous  croyons  donc  d'après  ces  motifs  et  quelques 
autres  que  nous  nous  dispensons  d'alléguer  pour  des 
raisons  faciles  à  apprécier,  que  loin  d'éclairer  la  ques- 
tion, le  projet  du  D\  Devéze,  tout  philantropique 
qu'il  est,  ne  ferait,  si  on  venait  à  lui  donner  quelque 
suite,  que  retarder  sa  solution;  et  que  même ,  vu  la  dîs^ 


de  médecins.  -  Rapp.  de  la  commisison  française ,  première  partie. 
—  Rapport  de  la  junte  de  santé ,  dans  lequel  on  voit  (  pag.  i  et  2  ) 
€|ue  les  médecins,  appelés  à  prononcer  sur  Ja  nature  contagieuse  et 
e:.otique  de  la  fièvre  de  BarceJonne,  sont  partagés  d'opinion  ,  el 
^«e  Nadal  setil  admet  la  contagion'  d'une  manière  absolue. 
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position  des  esprits  touchant  la  contagion ,  les  mono- 
graphies, quelque  préférables  qu'elles  soient  en  général^ 
seraient  ici  d'un  médiocre  avantage  à  cause  de  la  cou- 
leur qu'elles  devraient  prendre  pour  être  reçues  avec  inr 
térêt  par  l'un  ou  l'autre  parti ,  et  mériter  à  leurs  auteurs 
au  moins  une  mention  honorable. 

Si  maintenant  nous  portons  nos  regards  vers  les  tra- 
vaux dont  nous  parlions  tout-à-l'heure;  si  nous  consi- 
dérons le  caractère  personnel  et  le  profond  savoir  de  là 
plupart  des  médecins  qui  ont  travaillé  à  les  rassembler; 
si  enfin  nous  remarquons  leur  manière  franche  et  naïve 
d'exposer  les  faits  ,  de  décrire  ce  qu'ils  ont  vu  un  grand 
nombre  de  fois,  les  époques  auxquelles  ils  se  sont  livrés 
à  ces  recherches,  etc.  ;  nous  serons  plus  que  jamais  coo- 
taincus  du  peu  de  nécessité  de  commissions  nouvelles, 
en  tant  du  moins,  qu'elles  seraient  ordonnées.  Nous 
croirons  fermement  au  contraire  que  s'il  existe  un  che- 
min qui  puisse  un  jour  mener  à  la  découverte  de  la  vérité, 
on  ne  le  trouvera  qu'en  se  réglant,  dans  ses  recherches^ 
sur  les  jalons  plantés  dans  des  temps  différens  par  les 
Pouppé- Desportes,  les  Moulîrie,  les  Makillrick,  les 
Cléghorn ,  les  Clark ,  les  Valentin  ,  etc.  etc. 

C'est  dans  une  pareille  pesuagion  qu'a  été  entrepris 
et  dirigé  le  travail  que  nous  offrons  aujourd'hui  à  nos 
confrères.  Avons-nous  dû  nous  flatter  que  nous  pour- 
rions, par  lui,  ramener  à  un  même  sentiment  tous  les 
médecins  divisés  d'opinions  à  l'égard  de  la  contagion  de 
la  fièvre  jaune?  Quelque  vivement  que  nous  l'eussions 
désiré,  notre  but  a  été  un  peu  moins  ambitieux,  parce 
qu'il  nous  est  démontré  que  la  prévention  est  opiniâtre 
de  sa  nature  et  qu'elle  n'abandonne  la  partie  qu'à  la 
dernière  exîrémité ,  surtout  quand  elle  est  fortifiée  par 
un   amour-propre   mal   compris,   ou  qu'elle   preod   sa 
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source  dans  quelque  autre  considération  d'une  moine 
noble  origine.  Nous  n'avons   donc  voulu  qu'indiquer  la 
marche  qu'il  conviendrait,  suivant  nous,  de  suivre  dé- 
sormais pour  parvenir   à  fixer  l'opinion    publique  sur 
une  question  qu'il  importe  tant  à  la  société  de  voir  enfin 
résolue,  et  dont  la  continuation  des  débats  nous  sem- 
ble tourner   au  désavantage ,  nous  dirons  presque  à  la 
honte  des  gens  de  l'art.  Un  semblable  résultat  est  sai  s 
doute  bien  modeste;  cependant  si  nous  venions  à  l'ob- 
tenir,  il  nous  dédommagerait  pleinement  de  nos  efFortS3 
car  la  certiSude  d'avoir  concouru  à  bannir  de  la  méde- 
cine un  sujet  déjà    si  fécond  en  scandale  est  à  nos  yeux 
la  plus  belle  récompense  que  doive  désirer ,  et  à  laquelle 
puisse  prétendre  tout  médecin   vraiment  digne  de  ce 

nom. 

Nous  justifierons-nous  à  l'avance  des  reproches  qu'on 
pourra  nous  faire, lorsqu'on  saura  que  nous  n'avons  pas 
été  témoins  d'épidémies  de  fièvre  jaune?  Nous  le  disons 
franchemeut,  aucun  de  nous  n'a  eu  l'occasion  d'obser- 
ver cette  maladie ,  et  si  la  condition  opposée  était  de  ri- 
gueur pour  écrire  sur  un  sujet  de  celte  nature,  notre 
ouvrage  serait  dès  à-présent  frappé  de  stérilité;  mais 
sans  nous  appuyer  d'exemples  fameux  où  elle  manque 
essentiellement,  et  qui  pourtant  ont  mérité  quelque  re- 
connaissance à  leurs  auteurs  ,  nous  ferons  valoir  notre 
inexpérience  même ,  comme  un  gage  de  plus  de  notre 
inaltérable  impartialité,  à  l'égard  d'une  matière  sur  la- 
quelle on  a  déjà  publié  tant  de  volumes ,  et  dont  les  des- 
criptions, souvent  très-bien  faites,  se  sont  incroyablement 
multipliées  depuis  vingt-cinq  ou  trente  années.  En  ef- 
fet, qui  se  refusera  à  une  telle  conséquence,  lorsqu'il 
aura  suffisamment  réfléchi  à  la  situation  physique   et 
morale  dans  laquelle  se  trouve  un  médecin  appelé  à  cb- 
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server  et  à  suivre  des  épidémies  aussi  meuririères,  et 
qu'il  aura  convenablement  apprécié  la  difficulté  de  con- 
server assez  de  calme ,  de  se  prémunir  contre  toute  pré- 
vention, de  rejeter  longtemps  les  idées  exclusives,  el  de 
ne  faire  découler  des  faits  soumis  à  son  examen  que  des 
conclusions  naturelles  et  rigoureusement  justes  ?  Et  à 
celte  occasion,  nouiS  ferons  une  remarque  qui  ne  sera 
peut-être  pas  sans  quelqu 'intérêt  ;  c'est  l'étonnante  con- 
formité qu'on  trouve  dans  l'énoncé  ,  soit  des  causes  de 
cette  maladie,  soit  de  ses  funestes  effets ,  partout  où  eîk. 
a  exercé  ses  fureurs,  et  la  différence  des  conclusions 
auxquelles  on  est  presque  constamment  arrivé,  quoique 
partant  d'un  même  point  !  Quelle  raison  donner  de  sem- 
blables anomalies,  si  elles  n'étaient  parfaitement  expli- 
quées par  l'invariabilité  des  causes  générales  desquelles 
dépendent  les  maladies  épidémiques,  d'une  part;  et  de 
l'autre,  par  la  perpétuelle  mobilité  de  Thomme,  qui  ne 
s'apercevant  pas,  ou  feignant  de  ne  pas  s'apercevoir  de 
sa  constante  soumission  à  tel  résultat  de  sa  constitution, 
à  telle  circonstance  de  position,  porte  sur  tout  ce  qui 
l'entoure  un  jugement  où  son  impuissance  se  décèle 
d'autant  plus  qu'il  est  plus  absolu,  et  que  caractérise 
trop  souvent  l'irréflexion  ou  la  mauvaise  foi. 

La  masse  des  faits  n'est-elle  pas  d'ailleurs  assez  impo- 
sante, sans  qu'il  soit  besoin  de  la  voir  encore  grossie  par 
les  nôtres;  et  cent  ou  cent  cinquante  bien  établis  ne 
sont-ils  pas  aussi  concîuans  cfue  le  serait  le  double  ou  le 
triple  d'un  pareil  nombre,  quelque  fût  du  reste  le  carac- 
tère d'authenticité  que  portassent  ceux  qu'on  y  aurait 
ajoutés?  Nous  ne  parlons  ici  que  des  faits  proprement 
dits,  parce  que  les  opioions  manquent  encore  moins,  et 
que  s'il  est  vrai  que  îe  rôle  (VobservaUur  doit  se  boriicr 
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dans  tous  les  cas,  à  noter  exactement  ce  qu'il  voit;  s'il 
est  vrai  que  le  premier  de  ses  devoirs  consiste  à  raconter 
les  événemens  dont  il  est  témoin;  il  ne  l'est  pas  moins 
qu'il  ne  renonce  presque  jamais  aux  séduisantes  illu- 
sions d'un  système  préconçu ,  et  qu'il  accompagne  tou- 
jours ses  observations  de  réflexions  plus  ou  moins  ha- 
sardées, qui  gênent,  en  général,  plus  qu'elles  n'aident 
le  lecteur ,  qui  prend  le  sage  parti  de  les  regarder 
comme  non-avenues,  toutes  les  fois  que  ses  recherches 
ont  pour  but  d'éclairer  un  point  quelconque  de  doctrine. 

Loin  donc,  nous  le  répétons,  de  considérer  notre 
inexpérience  comme  défavorable,  nous  pensons  qu'elle 
contribuera  à  assurer  notre  neutralité,  et  que  le  bien 
qui  en  résultera,  dans  la  circonstance  actuelle  ,  com- 
pensera ce  qui,  dans  toute  autre  occasion  ,  pourrait  de- 
venir Tobjet  d'un  blâme   peut-être   alors  mérité. 

Au  demeurant,  si  nous  n'avons  pas  vu  [a  fièvre  jaune, 
au  moins  avons-uous  lu  ou  consulté  presque  tous  les  ou- 
vrages des  auteurs(i)  quien  traitent,  dans  quelques  lan- 
gues qu'ilsaient  écrits  (2).  Nous  le  devions  pour  l'acquit  de 


(i)  Parmi  les  médecins  qui  ont  bien  voulu  nous  aider  de  leurs 
conseils  ,  nous  aimons  à  compter  M.  le  professeur  Dumérii ,  dont 
nous  avons  quelquefois,  peut-être,  abusé  de  l'extrême  obligeance^ 
et  qui  a  bien  voulu  nous  ouvrir  sa  belle  bibliothèque  où  nous 
avons  trouvé  plusieurs  ouvrages  que  uons  avions  vainement  cherché 
ailleurs.  Qu'il  veuille  en  recevoir  avec  nos  remercimens ,  le  té- 
moignage public  de  toute  notre  gratitude. 

(2)  On  nous  excusera  d'avoir  rapporté  quelques  passages  anglais  , 
lorsqu'on  aura  réfléchi  à  la  difficulté  souvent  insurmontable  de 
traduire  littéralement  cette  langue,  dans  laquelle  ont  été  écrits 
la  plupart  des  ouvrages  qui  traitent  de  la  fièvre  jaune.  Ces  citations 
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noire  conscience,  et  pour  nous  conformer  au  plan  que 
nous  nous  étions  tracé  en  commençant  ;  mais  Taccom- 
plissement  de  ce  devoir  eût  exigé  trop  de  temps  de  la 
part  d'un  seul.  Nous  avons  senti  cet  inconvénient,  si 
réel  lorqu'il  s'agit,  comme  dans  le  cas  actuel,  d'un 
sujet  que  nousdirons  i^resque  d'à-propos.  C'est  pourquoi 
nous  nous  sommes  réunis,  et  avons  rempli  en  commun 
cette  tâche  peut  être  plus  longueque  difficile.  Par  là  ont 
été  plus  promptement  terminées  des  recherches  relatives 
à  une  question  autour  de  laquelle  se  grouppent,  et  à  la- 
quelle se  rattachent  des  intérêts  d'un  ordre  supérieur. 
Maintenant^  si  nous  avons  tâché  de  puiser  aux  meil- 
leures sources;  si  nous  nous  sommes  efforcés  de  ne 
prendre  dans  tant  d'auteurs  divers  que  des  extraits  avoués 
par  une  saine  critique;  avons-nous  toujours  résisté  à  l'im- 
pression qu'ont  dû  faire  sur  nous  des  lectures  semées 
de  faits  nombreux  plus  ou  moins  exacts  ,  de  raisonne- 
mens  plus  ou  moins  plausibles  ?  avons-nous  constam- 
ment choisi,  parmi  les  premiers,  les  plus  authentiques, 
et  ceux  qui  pouvaient  le  mieux  se  combattre  ou  se  for- 
tifier réciproquement  ;  et  parmi  les  derniers ,  ceux  admis 
par  une  bonne  logique  ?  Nous  nous  y  étions  formellement 
engagés ,  et  nous  affirmons  que  nous  avons  fait  tout  ce 
qui  dépendait  de  nous  pour  observer  notre  promesse. 
Nous  avons  également  donné  toute  notre  attention  à  ce 
que  la  balance  fût  religieusement  tenue  entre  les  conta- 
gionistes  et  leurs  adversaires  ;  mais  nous  n'oserions  dire 
que  nous  y  avons  réussi,  que,  dans  le  cas  où 
consulté  sur  notre  opinion  personnelle,  le  lecteur  ré- 


sont au  reste  courtes,  et  ont  été  réduites  autant  qu'il  était  possible 
de  les  réduire  sans  nuire  à  leur  clarté. 
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pondrait  avec  l'immortel  auteur  des  Essais  :  (jue  sais-je  ? 
A  regard  des  assertions  de  quelques  écrivains,  d'ail- 
leurs très-recommandables ,  que  nous  avons  cru  devoir 
rapporter  à  cause  de  Timportance  que  semblaient  y  at- 
tacher ces  mêmes  écrivains,  et  souvent  aussi  de  la  place 
qu'elles  tenaient  dans  leurs  livres ,  et  que  nous  avons 
presque  toujours  présentées  sous  la  forme  d'interroga- 
tions, nous  ne  craignons  pas  de  le  dire  ;  ou  nous  les  avons 
mal  comprises,  et  c'est  probablement  la  faute  de  notre 
intelligence  ;  ou  elles  ne  veulent  pas  dire  ce  qu'ont  voulu 
leur  faire  signifier  leurs  auteurs.  Quoi  qu'il  en  soit,  nous 
nous  hâtons  de  déclarer  ici  qu'il  n'y  a  rien   de  personnel 
dans  ce  qu'on  pourrait  regarder  comme  une  critique  de 
notre  part  ;  que ,  par  le  fait  même  de  la  publicité ,  ces 
assertions  étant  devenues  en  quelque  sorte  une  publi- 
que propriété,  il  était  de  notre   devoir   de  chercher  à 
nous    éclairer    nous-mêmes ,    si    nous    voulions    que 
nos  travaux  eussent  quelques  degrés  d'utilité  :  et  qu'en- 
fin nous  avons  eu  le  droit  de  provoquer  desr  explications 
sur  les  divers  points  dont  le  sens  ne  nous  a  pas  semblé 
assez  clair,  à  moins  cependant  qu'on  ne  prétende  que 
nous  aurions  dû ,  comme  on  l'a  long-temps  fait  et  sans 
réflexion ,  jurer  sur  Ixi  parole  du  maître  ^jur are  in  verha 
magistri. 


RECHERCHES 


SUR  LA  COî^TAGION 


DE  LA  FIÈVBÈ'^JItJtE, 


ou 


RAPPROCHEMENS  DES  FAITS  ET  DES  RAISONNEMENS  LES 
PLUS  PROPRES  A  ÉCLAIRER  CETTE  QUESTION. 


CHAPITRE  PREMIER. 


COUP-DŒIL    HISTORIQUE. 

Une  grande  question  occupe  et  divise  depuis 
îong-temps  les  médecins  de  toutes  ies  nations 
civilisées  :  «  La  fièvre  Jaune  est-elle  ou  n  est-elle 
«  pas  contagieuse  ?  » 

Ce  problème  qui,  considéré  dans  ses  divers  rap- 
ports, embrasse  les  plus  graves  intérêts  de  l'hu- 
manité, de  la  science,  et  du  commerce,  est  un 
des  points  les  plus  importans,  mais  en  même 
temps  les  plus  difficiles  à  résoudre  t   e^  Amé« 


(  o 

rique,  en  Espagne .  en  Angleterre .  en  France ,  en 
Italie  ,  partout  la  contagion  trouve  de  nombreux 
partisans  ;  partout  aussi  elle  compte  des  adver- 
saires peut-être  plus  nombreux  encore  ;  veut-on. 
pour  s'éclairer  sur  une  matière  aussi  délicate  , 
consulter  les  écrits  des  plus  célèbres  antagonistes 
veut-on  interroger  les  preuves  sur  lesquelles  ds 
cherchentàétablirleursopinionscontradictoires:' 

il  est  bien  difficile,  disons  plus,  il  est  presque  im- 
possible d'y  trouver  une  solution  satisfaisante  du 
problème  qui  nous  occupe  :  tous  ou  presque 
tous  ceux  qui  ont  écrit  sur  la  fièvre  jaune  ont 
vu,   ont  observé ,  ont  suivi  ce  redoutable  fléau 
sur  les  divers  théâtres  où  il  promène  trop  sou- 
vent la  désolation  et  la  mort  ;  tous  invoquent 
l'autorité  des  faits  ,  tous  en  apportent  le  témoi- 
gnage avec  le  ton  de  l'assurance  et  de  la  convic- 
tion :  ainsi  tour-à-tour  appuyée  et  combattue  par 
des  faits ,  tour-à-tour  admise  et  rejetée  par  des 
raisonnement  ,  la  question  de  la  contagion  se 
complique  et  s'obscurcit  par  les  efforts  mêmes 
qu'on  fait  pour  l'éclairer  et  la  résoudre;  elle 
semble  tendre  à  s'éloigner  sans  cesse  de  cette 
unité  de  vues  et  d'action   si    consolante  pour 
l'humanité,  de  cette  unanimité  de  sentimens  si 
éminemment  utile  aux  relations  sociales  et  in- 
dustrielles ;    d'où  peut  donc  naitre  un  conflit 
d'opinions  aussi  choquant,  disons  plus,  aussi 


(5  ) 
funeste  dans  ses  résultats  ?  Un  examen  attentif 
des  auteurs  nous  en  révèle  plusieurs  causes  :  la 
première  sans  doute  et  la  plus  influente  se  trouve 
dans  l'idée  différente  que  chacun  attache  au  mot 
contagion:  les  uns  lui  prêtant,  à  la  manière  des 
anciens ,  une  acception  fort  étendue,  l'ont  appli- 
que  à  toute  maladie  d'apparence  épidémique , 
imprévue  dans  son  apparition  ,  menaçante  dans 
son  développement ,  rapide  dans  sa  marche  , 
effrayante  dans  ses  symptômes ,  foudroyante  dans 
ses  effets  :  à  ce  triste  spectacle  d'envahissement 
et  de  destruction  a  du  se  rattacher,  dans  l'opi- 
nion publique,  l'idée  d'une  contagion  évidente^ 
plusieurs  médecins  l'ont  adoptée ,  l'ont  soutenue' 
et  ont  admis  une  contagion  transmise  par  l'air 
à  une  certaine  distance:  d'autres  plus  sévères, 
resserrant  le  mot  contagion  dans  les  étroites  li- 
mites d'une  rigoureuse  acception,  n'ont  voulu 
accorder  la  propriété  contagieuse  qu'aux  affec- 
tions évidemment  transmissihles  d'un  individu 
malade  à  un  individu  sain ,  par  le  contact  soit 
médiat  soit  immédiat  ;  contagium  ^  à  co7itactu , 
du  verbe,  contingere.  Ces  derniers  considèrent 
comme  maladies  épidémiques  ou  par  infection 
toutes  celles  qui  n'offrent  pas  ce  caractère  évi- 
dent de  transmissibilité  par  le  contact. 

Voilà  sans  doute  une  des  causes  principales 
de  la  grande  querelle  qui  divise  les  contagionistes 
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et  leurs  adversaires  ;  mais  il  en  existe  une  autre 
non  moinsremarquable,  et  d'autant  plus  féconde 
en  erreurs  ,  que  l'ignorance  l'enfante  ,  et  que 
l'amour-propre  la  nourrit  et  la  protège  :  elle  pro- 
cède d'un  de  ces  travers  de  l'esprit  humam,  au- 
quel tant  de  gens  sacrifient  sans  le  vouloir,  souvent 
lèa^e  sans    le  soupçonner;  je  veux  parler  de 
cette  opinion  préconçue,  de    celte  prévention 
que  l'on  se  forme  sur  les  choses  avant  d  arriver 
à  l'examen  des  faits  propres  à  éclairer  et  fixer  le 
jugement.  Qu'arive-t-il  de  là?  que  1  observateur 
cherche  des  faits  pour  appuyer  son  opinion   et 
non  pour  la  former;  bien  ou  mal ,  les  bases  de 
l'édifice  sont  jetées  ;  il  ne  veut  que  les  consolider» 
et  dans  cette  vue .  tous  les  matériaux  lui  sont 
bons;  il  les  recueille  partout,  de  toutes  mains; 
les  admet  sans  mesure ,  sans  choix ,  sans  examen; 
puis  il  les  divise,  les  taille,  les  façonne    et  les 
dispose  toujours  à  son  gré ,  mais  toujours  de  ma- 
nière à  les  ajuster  le  mieux  possible  aux  premiers 
fondemens  établis  sur  l'erreur  et  sur  la  préven- 
tion; il  est  curieux  en  effet  de  voir  comment 
certains  auteurs  tronquent,  dénaturen  ,  tortu- 
rent les  faits  pour  leur  faire  exprimer  leurs  di- 
verses manières  de  voir;  les  observations  les  plus 
opposées    à  leur  opinion  viennent   s  y    ranger 
comme  d'elles-mêmes  et  leur  servir  de    pomt 
d'appui  :  scinder  les  faits,  n'en  présenter  que  le 
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côté  favorable  à  sa  cause,  rejeter  tout  ce  qui  lui 
est  contraire,  donner  aux  mots  un  sens  détourné^ 
prêter  même  a  des  autorités  des  choses  qu'elles 
n'ont  jamais  dites ,  ou  n'accorder  du  talent  qu'à 
ceux  qui  pensent  comme  eux ,  telle  est  la  tacti- 
que ordinaire  des  écrivains  qui  embrassent  une 
cause  d'abord  par  aveuglement,  et  s'obstinent 
ensuite  à  la  soutenir  par  amour-propre  ;  il  faut 
Je  dire,  trop  souvent  les  auteurs  qui  ont  traité 
de  la  fièvre  jaune  offrent  les  preuves  manifestes 
de  ce  misérable  esprit  de  système  :  ce  sont  des 
vérités  pénibles  à  révéler;  mais  elles  existent, 
nous  avons  dû  les  signaler. 

Les  véritables  causes  de  la  discordance  qui 
règne  au  sujet  de  la  contagion  viennent  d'être 
marquées;  y  ajouterons- nous ^  comme  causes 
secondaires  ,  ces  vues  rétrécies  de  quelques 
hommes  qui  ne  croient  aujourd'hui  à  une  chose 
que  parce  qu'ils  y  croyaient  il  y  a  trente  ans,  ou 
ces  suggestions  d'un  vain  amour-propre  qui  en 
retient  d'autres  esclaves  d'une  erreur  qu'il  s'a- 
vouent à  eux-mêmes  ?  Signalerons-nous  encore 
certains  calculs  d'intérêts  privés ,  certaines  con- 
descendances à  des  vues  particulières,  qui  ont 
porté  des  auteurs  à  mentir  à  leur  propre  con- 
science ,  à  dire  et  écrire  des  choses  qu'ils  n'ont 
jamais  vues  ni  pensées?  non,  d'aussi  déplorables 
faiblesses  appartiennent  à  l'homme  :  éphémères 
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et  fugitives  comme  les  circonstances  qui  les  ont 
fait  naître,  elles  passent  avec  lui;  il  n'en  reste 
que  le  souvenir  de  honte  et  de  mépris  qui  s'at- 
tacbe  en  traits  indélébiles  à  tout  ce  qui  dégrade 
et  avilit  l'homme  moral. 

Nous  venons  de  voir  dans  quel  extrême  em-- 
barras  se  trouve  le  médecin  qui  veut  chercher 
dans  les  auteurs  les  élémens  d  une  opinion  fixe 
et  lumineuse  sur  une  question  aussi  importante; 
les  faits  ne  prononcent  pas ,  ou  plutôt  ils  se  com- 
battent ,  ils  permettent  le  doute ,  et  chaque  parli 
le  proscrit  ;  chacun  proclame  le  triomphe  de  sa 
cause  avec  Taccent  de  la  vérité,  avec  le  ton  du 
dédain,  quelquefois  même  avec  les  exclamations 
d  une  intolérance  vraiment  fanatique  :  heureux 
encore  si  les  doutes,  si  les  dissidences  se  bor- 
naient à  ce  seul  point  de  doctrine!...  mais  tout, 
dans  l'histoire- de  cet  affreux  fléau,  tout  est  en- 
core irrésolu,  tout  est  problématique;  origine, 
causes,  nature,  symptômes,  traitement  de  la  ma- 
ladie, rien  n'est  irrévocablement  fixé,  rien  n'est 
assis  sur  des  bases  solides  et  invariables  ;  il  n'y 
a  pas  jusqu'à  son  liom  qui  ne  soit  une  erreur, 
puisque  celui  de  fièvre  Jaune,  i^resque  générale- 
ment adopté  aujourd'hui ,  ne  fut  jamais ,  de  l'aveu 
de  la  plupart  des  auteurs,  un  signe  essentiel  , 
pathognomonique  de  la  maladie,  et  qu  il  ne  rap- 
pelle qu'un  symptôme  variable  dans  l'époque  de 
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Son  apparition,  danâ  l'intensité  de  ses  phénomè- 
nes; incertain  même  dans  son  existence,  s'il  est 
\Tai ,  comme  l'attestent  la  plupart  des  observa- 
teurs ,  qu'il  manque  quelquefois  entièrement. 
D'ailleurs ,  ne  sait-on  pas  que  la  jaunisse  com- 
plique presque  toutes  les  maladies  aiguës  des 
climats  situés  entre  les  tropiques,  où  la  bile  ac- 
quiert plus  d'activité,  où  elle  parait  sécrétée  en 
plus  grande  abondance  ? 

Pour  démontrer  dans  toute  son  évidence  la 
triste  vérité  de  ce  que  nous  venons  d'avancer,  il 
suffira  de  tracer  ici  un  aperçu  rapide  de  îâ  plu- 
part des  opinions  émises ,  en  difFérens  temps  et 
en  difFérens  lieux,  sur  les  points  nombreux  dont 
se  compose  l'histoire  de  la  fièvre  jaune. 

Voulons-nous  remonter  à  son  origine ,  aller 
saisir  son  véritable  point  de  départ  et  savoir  en 
quel  temps,  dans  quel  lieu  et  par  qui  elle  a  été 
observée  pour  la  première  fois  ?  nous  trouvons 
les  auteurs  partagés  en  trois  avis  bien  difFérens  : 
les  uns  considérant  cette  afFeetion  comme  l'uni- 
que résultat  d'un  concours  de  causes  naturelles, 
prétendent  qu'elle  a  dû  être  et  qu'elle  a  été  en 
efFet  connue  d'Hippocrata  et  des  médecins  de 
l'antiquité ,  puisque  les  causes  qui  peuvent  la 
produire  ont  existé  et  ont  pu  agir  de  tous  temps  ; 
ils  invoquent  à  l'appui  de  leur  assertion  certains 
passage?  d'Hippocratc  puisés  dans  les  prédictions ^^ 
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le  livre  des  affections,  les  préiiotions  coaques  et 
les  aphorismes.  La  conformité  des  signes^  dit 
Pouppé-Desportes ,  qui  caractérisent  la  maladie 
de  Siam  avec  ceux  qu'on  trouve  dans  les  apho- 
rismes d'Hippocrate  donne  lieu  de  croire  que  les 
habitans  de  la  Grèce  et  de  l'Archipel  sont  affli- 
gés du  même  fléau  et  de  maladies  approchantes. 
M.  Rochoux  cite    comme  particulièrement  re- 
marquable le  passage  suivant  qu'il  traduit  ainsi  : 
«  Lorsque  la  douleur  des  lombes  se  propageant 
«  à  l'estomac  occasionne  de  la  fièvre,  des  horri- 
«  pilations,     des  vomissemens  ténus,  aqueux; 
à  produit  le  délire,  amène  la  perte  de  la  parole, 
«  ks  malades  succombent,  quand  ils  viennent 
«  à  vomir  noir,  (i)^'» 

^  On  trouve,  dans  la  thèse  de  M.  François,  la 
citation  suivante  :  «  Hippocrate  parle  d'une 
«  fièvretr^  s  aîgUëj;Cf£î/£(rtÇj  accompagnée  de  dou- 
«  leurs  d'hippdcondréS^  notamment  à  la  ré- 
«  gioîi  du  foie ,  dans  laquelle  du  quatrième  aiî 
I  cinquième  jour  la  peau  se  teignait  en  jaune, 
«  Les  chaleurs  avaient  été  excessives  dans  l'ile  de 
«  Thasos  depuis  la  canicule  jusqu'à  l'arcture  ;  les 


{  Praeiîot.  coac.  p.  199,  n-  5i6,  éd.  Foësio.  ) 
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*  maladies  furent  des  fièvres  ardentes  accompa- 
«  gnécs  d'hémorragies  nasales  et  d'ictère(i).  i> 

Selon  ces  médecins ,  les  descriplions  que  nous 
venons  de  rapporter,  ainsi  que  plusieurs  autres 
tracées  par  le  père  de  la  médecine,  offrent  des 
symptômes  dont  la  nature  ne  convient  qu'à  la 
fièvre  jaune. 

C'est  ici  le  cas  d'observer  que  plusieurs  au- 
teurs ont  comparé  la  fièvre  jaune  à  la  fameuse 
peste  d'Athènes  dont  le  tableau  si  fidèlement 
tracé  par  la  plume   éloquente  de  Thucydide  se 
trouve  si  poétiquement  reproduit  par  le  brillant 
pinceau  de  Lucrèce;  dans  ce  parallèle  établi  entre 
deux  fléaux  également  vioîens ,  également  des- 
tructeurs, les  uns  ont  cherché  et  ont  trouvé  des? 
points  bien  prononcés  d'éîoigncment  et  de  diffé- 
rence; d'autres   au  contraire  v  ont  saisi  tous  les 
traits  les  plus  sailîans  d'une  ressemblance  frap- 
pante, et  même  d'une  identité  parfaite;  elle  est 
telle,  d'après  M.  Dalmas  ,  que  lui-même  éprouva 
en  1782,  a  Saint-Domingue,  la  plupart  des  acci- 
dens  décrits  par  l'historien  grec. 


'K^os  Tcc  ti7ro<^ov^^ic(, ,  f^akXov  h  Trpo;  rot  ê^ï^ia,  is  to  îja-^jO  ;  ora^h  re-' 
rcLprcLiûç  yivvjTcci  x.oci  TrifATTroùiog,  0  rt  TSvptToç  ic-;^vpoTepos  yinreii  koci 

(  Sect.  5,  p.  5i8,  éd.  Foësio.  ) 
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Une  chose  bien  digne  de  remarque,  c'est  que 
dans  le  livre  intitulé    «  Opo.  .»1p.K0>   ou  Defini- 
tiones  Medicœ,  attribué  à  Galien  ,  on  trouve,  im- 
médiatement avant  les  descriptions  des  fièvres 
pestilentielle    et    typhoïde,    une   fièvre    qu . 
appelle  nominativement  fièvre  jaune  :  .xl.ç.c.^^  • 
Cette  fièvre  «  qui  imprime  une  couleur  sembla- 
«ble  à  celle  de  l'oiseau   appelé  en  grecm^ç , 
.  rend  le  foie  élevé ,  tendu,  la  langue  sèche  ,  la 
«  peau  horriblement  jaune (i).  » 

A  cette  première  opinion,  qui  fait  remonter 
l'origine  de  cette  maladie  jusqu'aux  temps  des 
premiers  observateurs,  viennent  nécessairement 
se  rallier  les  médecins  en  grand  nombre  qui  ne 
voient  dans  la  fièvre  jaune  que  la  fièvre  ardente 
d'Hippocrate  et  de  Galien  exaspérée  par  le  cli- 
mat ,  ou  le  dernier  degré  des  rémittentes  bilieu- 
ses ou  enfin  l'une  des  formes  les  plus  violentes 
que    puisse   revêtir  la   gastro-entérite  aggravée 

par  la  chaleur.  .     , 

Ceux ,  aux  contraire  ,  pour  qui  le  typhus  icte- 
rode  est  une  maladie  d'une  nature  particulière. 
suigeneris,  prétendent  qu'on  attribue  au  père 
de  la  médecine  des  idées   auxquelles  il  n'a  ja- 


(i)  Un^^c^^n^  £^t;  ^u^^ro5,  o  t',v  xpo^cc,  cfcoicc,,  ;x,T^pcc  ^xfccçy.i- 
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hials  pensé,  et  qu'on  ne  saurait  voir  le  yrai  ca- 
ractère d'une  maladie  représenté  par  quelques 
symptômes  isolés,  par  quelques  lambeaux  de 
description  épars  dans  ces  immenses  recueils 
de  la  médecine  antique  (i). 

Aux  yeux  de  ces  derniers,  c'est  une  maladie 
indigène  de  l'Amérique  ;  elle  a  son  foyer  sous 
là  zone  torride  occidentale,  soit  dans  les  îles, 
soit  dans  le  continent ,  et  elle  étend  quelquefois 
son  domaine  au-delà  des  tropiques  vers  le  midi 
et  vers  le  septentrion  :  elle  se  développe  sous 
l'unique  influence  de  causes  climatériques ,  et 
ses  premiers  ravages  doivent  dater  des  premiè- 
res irruptions  des  Européens  dans  le  Nouveau- 
Monde.  L'histoire  philosophique  de  Raynal , 
l'histoire  d'Amérique  de  Robert'son,  celles  des 
Antilles  par  les  pères  du  Tertre  et  Labat,  sont 
les  sources  où  ils  vont  puiser  leurs  argumens  les 
plus  péremptoires  :  tous  ces  auteurs  apportent 
témoignage  que  les  Espagnols,  premiers  con- 
quérans  du  Nouveau-xMonde  ,  furent  aussi  les 
premiers  à  payer  un  funeste  tribut  aux  maladies 
meurtrières    du    nouveau  climat    :    en    i494  » 


(i)  «  II  est  à  désirer,  dit  Savaresi,  que  les  médecins 
qui  voienl  dans  Hippocrale  tout  ce  qui  leur  vient  à  l'i- 
magination, se  guérissent  de  cette  manie,  et  qu'ils  n'in- 
duisent pas  en  erreur  leurs  collègues.  (  p.  298.  ) 
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quinze   mois   seulement  de  séjour  à  Saint-Do- 
mingue suffirent  pour  détruire  presqu'entière- 
ment  l'armée  de  Colomb;  et  les  migrations  nom- 
breuses qui  se  sont  succédées  dans  ces  régions 
lointaines,   ont   toujours   été   en  grande  partie 
moissonnées  par  des  maladies  \iolentes  et  in- 
connues ;  tour-à  tour  désignées  sous  les  noms 
de  peste,    épidémie,    coup  de  barre,  fihre    ma- 
ligne^t  putride,  etc.  Ces  maladies  n'ont  jamais 
été  signalées  par  une  description  exacte  et  pré- 
eise;  mais  tout  porte  à  croire  ,  disent  les  au- 
teurs dé  l'article  fièvre  jaune   du  Dictionnaire 
des  Sciences  Médicales,  qu'elles  étaient  de  même 
nature  que   la  fièvre  jaune  qu'on  observe  au- 
jourd'hui,  puisqu'elles    se   développaient  dans 
les  mêmes  circonstances  et  sous  les  mêmes  in- 
fluences. 

Toutefois,  il  faut  l'avouer,  la  première  des- 
cription médicale  que  nous  possédions  sur  cette 
maladie  est  due  à  Jean  Ferreira  de  Rosa ,  méde- 
cin portugais  qui  écrivait  en  1 694  ;  il  avait  observé 
Tépidémie  qui  régna  à  Olinda  au  Brésil,  depuis 
1687  jusqu'en  1694,  après  qu'une  armée  portu- 
gaise eut  fait  la  conquête  de  Fernambucco. 

Avant  cette  époque  tout  repose  sur  des  pro- 
babilités puissamment  fondées  sans  doute ,  mais 
qui  n'offrent  point  cette  force  de  conviction  que 
donne  seule  l'exposition  matérielle  des  faits, 


t 
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N'est-ce  pas  à  ce  défaut  d'authenticité  même 
dans  les  descriptions  médico-historiques  qu'il 
faut  attribuer  la  création  d'un  troisième  système 
sur  son  origine,  celui  de  l'importation?  Dans 
l'opinion  de  ses  partisans,  cette  origine  est  assez 
récente  ;  mais  quand  il  s'agit  de  fixer  son  vérita- 
ble point  de  départ  ,  ils  sont  loin  d'être  d'accord 
entr'eux  :  il  en  est  qui ,  forts  de  l'autorité  du 
père  Labat,  ou  de  Moreau  de  Saint-Méry,  font 
arriver  la  fièvre  jaune  à  la  Martinique  en  1682  , 
ou  1688  ,  ou  1690  du  royaume  de  Siam;  quel- 
ques-uns ont  obsevé  qu'elle  était  plutôt  venue  du 
Brésil,  parce  que  le  vaisseau  du  roi  l'Oriflamme, 
accusé  de  cette  importation,  avait,  en  revenant 
de  Siam  ,  touché  au  Brésil ,  où  cette  maladie  fai- 
sait de  grands  ravages  depuis  sept  ou  huit  ans. 
Du  moins  le  père  Labat  raconte  ainsi  le  fait; 
mais  M.  Moreau  de  Saint-Méry,  qui  fixe  cette  im- 
portation à  1690,  ne  dit  nulle  part  que  le  vais- 
seau importateur  eût  touché  au  Brésil  :  fiat  luccl 

Warren  ,  et  après  lui  plusieurs  autres  médecins, 
lui  prêtent  une  origine  plus  moderne;  c'est  à 
Saint-Jean-d'Acre  qu'ils  la  font  écîore  ;  de  là 
elle  passe  à  Marseille  en  1720  ;  Marseille  la  ren- 
voie à  la  Martinique,  qui ,  à  son  tour,  la  transmet 
à  la  Barbade.  Enfin  à  une  époque  encore  moins 
éloignée ,  en  1 793  ,  le  nom  de  fièvre  de  Bulam , 
qui  lui  fut  imposé  par  Chisholm,  atteste  que  ce  mé- 
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decin  navigateur  la  considérait  conimevimportée 
de  l'île  de  ce  nom ,  située  sur  les  côtes  de  Guinée. 
Il  est  bien  digne  de  remarque  qu'on  a  vu  dans 
tous  les  temps  ,  tous  les  pays  repousser  par  une 
sorte  d'orgueil  national  l'accusation  d'avoir  les 
premiers  donné  naissance  à  la  fièvre  jaune;  il 
semble  que  ce  soit  une  espèce  de  point  d'hon- 
neur; l'habitant  des   Indes  -  Occidentales   vous 
adresse  à  Siam ,  à  Bulam ,  ou  a  la  Vera-Crux  dans 
le  Mexique,  pour  découvrir  la  véritable  patrie 
d'un  pareil  fléau  ;  aux  Etats  Unis,  on  s'empresse 
devons  apprendre  que  l'origine  de  la  fièvre  jaune 
appartient  aux  latitudes  tropicales  du  Nouveau- 
Monde;  voulez-vous  savoir  d'où  naît  celle  qui 
règne  à  Cadix,  à  Gibraltar,  à  Livourne ,  à  Bar- 
celonne  ?  c'est  aux  Antilles ,  à  la  Havanne,  à  Char- 
leston   qu'on  vous  renverra  pour  trouver   son 
berceau;  ainsi  parcourez  toutes  les  contrées  où 
ce  fléau  a  étendu  son  empire,  vous  trouverez 
qu'il  faut  aller  chercher  le  lieu  de  sa  naissance 
ailleurs  que  là  où  il  existe. 

A  l'esquisse  rapide  que  nous  venons  de  tracer, 
on  peut  déjà  reconnaître  que  l'unanimité  des  sen- 
timens  est  loin  d'être  établie  sur  l'origine  de  la 
fièvre  jaune  :  heureusement  l'erreur  est  ici  sans 
conséquence;  en  effet  que  cette  maladie  compte 
plusieurs  siècles  d'ancienneté,  ou  que  ses  titres 
de  naissance  ne  datent  que  d'une  époque  récente, 
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la  chose  est  peu  importante;  de  pareilles  recher- 
ches sont  plutôt  fondées  sur  le  désir  de  satisfaire 
une  stérile  curiosité,  que  sur  celui  d'acquérir  uue 
connaissance  vraiment  utile. 

Mais  si  de  ce  premier  point  peu  essentiel ,  nous 
passons  à  celui  bien  plus  important  de  l'appré- 
ciation de  ses  véritables  causes ,  nous  y  voyons 
régner  encore  les  mêmes  incertitudes,  les  mêmes 
dissidences.    Quelques-uns  placent  la   chaleur 
au  premier  rangdes  agens  producteurs  de  la  fièvre 
jaune  ;  ils  lui  accordent  l'influence  la  plus  active, 
la  plus  puissante,  souvent  même  une  influence 
exclusivement  souveraine  ;  ils  se  fondent  sur  ce 
que  toutes  les  causes  qui  augmentent,  diminuent, 
ou  modifient  d'une  manière  quelconque  la  cha- 
leur, comme  les  vents,  les  localités,  les  saisons, 
etc. ,  exercent  la  même  action  sur  l'activité  de  la 
fièvre  jaune;  des  exemples  nombreux  puisés  dans 
les  auteurs  peuvent ,  disent-ils,  être  apportés  en 
témoignage  de  cette  manicre  de  voir. 

D'autres ,  en  plus  grand  nombre,  associent  à  la 
chaleur  l'humidité  et  toute  espèce  de  foyer  d'in- 
fection; ils  affirment  que  la  chaleur  seule ,  sans 
la  coopération  de  ces  agens  secondaires,  reste  in- 
suffisante pour  produire  la  fièvre  jaune  ;  en  effet, 
disent-ils ,  partout  où  l'atmosphère  est  pure  d'é- 
manations marécageuses  et  putrides ,  quelle 
qu'en  soit  la   température  ,   lors  même   que  la 
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chaleur  est  constamment  supérieure  de  12  ou  i4^ 
à  celle  des  plages  maritimes  ou  fluviatiles  ; 
la  fièvre  jaune  ne  se  développe  jamais  :  témoins 
les  déserts  de  l'Arabie  et  du  Diabekir,  où  la  cha- 
leur est,  le  jour,  de  [\o  à  44°»  ^t  la  nuit  n'est  ja- 
mais moindre  de  54**;  témoins  encore  toutes  les 
côtes  du  Pérou ,  qui  du  Tumbez  jusqu'à  Lima  ne 
sont  que  des  déserts  de  sable  où  il  ne  pleut  ja- 
mais ;  où  le  soleil  exerce  toute  son  action  durant 
une  partie  de  l'année;  etcepentant  la  fièvre  jaune 
n'apparaît  jamais  dans  ces  régions  brûlantes, 
pas  même  parmi  les  hommes  des  pays  froids  des 
Cordilières,  que  leurs  affaires  y  appellent. 

D'un  autre  côté,  des  observations  presqu'in- 
nombrables,  rapportées  par  Lancisi,  Cléghorn , 
Bruce,  Rouppe,  Lind,  etc.,  constatent  que  la  sai- 
son des  pluies  et  les  exhalaisons  miasmatiques 
unies  à  la  chaleur  amènent  et  laissent  à  leur  suite 
des  épidémies  de  fièvres  ,  plus  ou  moins  analo- 
gues à  la  fièvre  jaune,  plus  ou  moins  meurtrières 
selon  l'intensité  des  causes  physiques  précitées 
et  la  susceptibilité  des  hommes  qui  en  subissent 
l'action  ;  aussi  la  cause  occasionelle  la  plus 
imminente  est  l'habitation,  pendant  la  nuit  et 
surtout  en  plein  air  ,  des  lieux  où  la  fièvre 
jaune  est  endémique;  c'est  alors  que  les  vapeurs 
malfaisantes  se  concentrent  et  déploient  dans 
toute  leur  activité  la  plus  pernicieuse  influence  i 


(  ^7  ) 
parmila  multitude  d'exemples  fournis  en  preuve 
de  cette  vérité ,  M.  de  Humboldt  en  cite  un  fort 
remarquable  :  plusieurs  personnes  entrent  à  la 
Vera-Cruz ,  le  soir ,  pour  s'embarquer  le  lende- 
main; elles  veulent  passer  ce  temps  dans  leur 
chaise  à  porteur,  afin  de  ne  communiquer  avec 
personne  de  la  ville  :  malgré  cette  précaution,  la 
maladie  les  atteint  et  les  frappe.  Il  est  sans  doute 
inutile  d'observer  que  cette  infection  serait  en- 
core bien  plus  redoutable  pour  les  individus  qui 
passeraient  la  nuit  sans  abri. 

Enfin  il  en  est  qui  voient  l'élément  générateur 
de.  la  fièvre  jaune  dans  un  miasme  particulier, 
dans  un  germe  spécifique  qui  est  en  même  temps 
l'agent,  l'instrument  de  sa  transmission  (i).  Mais 
ils  lui  adjoignent,  comme  conditions  nécessaires, 
indispensables  à  son  développement,  à  sa  pro- 
pagation, le  concours  simultané  de  la  chaleur^ 
de  l'humidité  et  d'un  air  impur  :  aidé  de  ces 
puissans  auxiliaires  ,  le  principe  contagieux  joue 
un  rôle  fort  important  dans  nos  organisations; 


(i)  a  Quelle  est  la  nature  de  cet  être  ?  iîs  l'ignorent. 
«  Oîiréside-t^l?  Dans  les  hommes,  dans  les  effets  usuels, 
«dans  les  marchandises,  dans  l'air  qui  environne  tous 
«  ces  objets  à  une  assez  faible  distance   » 

(  Rapport  de  la   commission  française  à   Barcelone , 
p.  55.  ) 
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selon  quelques-uns ,  il  peut  rester  caché  dans 
les  profondeurs  de  notre  économie,  s'y  conser- 
ver pur  et  intact  pendant  des  années,  pour  écla- 
ter ensuite  avec  plus  de  violence  à  la  première 
coopération  des  puissances  auxiliaires  ;  mais  telle 
est  la  nécessité,  dit  M:  Bally ,  de  ce  dernier  con- 
cours de  circonstances  pour  Texplosion  de  la 
maladie ,  que  l'absence  d'une  seule  suffit  pour 
neutraliser  absolument  l'action  du  miasme  spé- 
cifique. 

Cette  dernière  manière  de  voir  constituerai 

doctrine  des  contagionistes.  ï/     v  \  ■'■ 

Nous  venons  d'examiner  les  causes  règardéfes' 
comme  essentiellement  nécessaires  au  dévelop- 
pement du  typhus  ictérode  ;  quant  aux  .causes 
prédisposantes ,  tous  les  auteurs  sont  d'accord 
pour  signaler  les  suivantes  :  âge  adulte,  tempé- 
ramens  sanguins,  bilieux  ;  constitutions  fortes, 
robustes,  pléthoriques;  passage  subit  des  zones 
tempérées  dans  les  climats  chauds,  erreurs  du 
régime,  habitude  de  la  bonne  chère,  abus  desali- 
mens  salés,  fumés,  fortement  épicés ,  des  liqueurs 
spiritueuses;  usage  immodéré  des  boissons  rafraî- 
chissantes, suppressions  de  transpiration,  excès 
vénériens  surtout,  courses  fatigantes;  fortes  con- 
tentions d'esprit;  passions  violentes,  impétueu- 
ses; affections  tristes   de  lame,  et  surtout  la 
nostalgie ,  et  la  crainte  de  la  maladie  régnante. 


Considérées  isolément,  ces  diverses  causes  dis- 
posent à  la  fièvre  jaune  ;  agissant  simultanément 
ou  à  des  degrés  variés  de  combinaisons ,  elles 
peuvent  la  déterminer. 

En  traitant  des  causes ,  nous  devons  mention- 
ner les  phénomènes  si  dignes   d'attention  que 
présente  cette  maladie  dans  la  manière  dont  elle 
se  comporte  suivant  la  position  des  lieux  où  son 
empire  paraît  établi  :  entre  les  tropiques,  elle 
règne  très -souvent  toute  l'année,  atteint  très- 
rarement  les  nègres,  les  habitans  indigènes ,  les 
créoles  descendant  d'européens ,  et  les  individus 
acclimatés  par  quelques  années  de  séjour;  elle 
n'attaque  généralement  que  les  étrangers  nou- 
vellement arrivés,  autrement  dits,  m«cc/îWi?^'s(i). 
Dans  les  zones  tempérées,  au  contraire,  elle  ne  se 
manifeste  qu'entre  Féquinoxe  d'été  et  celui  d'hi- 
ver, c'est-a-dire,  en  été  et  en  automne;  et  la  elle 
n'épargne  personne,  ni  nationaux  ni  étrangers, 


(i)  L'acclimatement  est  un  changement  profond  pro- 
duit dans  l'organisme  par  un  séjour  prolongé  dans  un 
lieu  dont  le  climat  est  notablement  différent  de  celui  au- 
quel on  est  accoutumé,  et  qui  a  pour  effet  de  rendre 
le  sujet  qui  l'a  subi,  semblable,  sous  beaucoup  de  rap- 
ports, aux  naturels  du  pays  qu'il  est  venu  habiter. 

Fo^ez  l'article  A cciimatemmt ,  par  Rochoux,  dans  le 
Dictionnaire  de  Médecine, 

2. 
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si  ce  n'est  ceux  qui  arrivent  récemment  de  la 
zone  torride;  par  une  conséquence  contraire,, 
on  est  d'autant  plus  exposé  à  ses  attaques  meur- 
trières, qu'on  arrive  d'un  climat  plus  froid,  et 
que  la  transition  a    été  plus   subite;  dans  ces 
inêmes  régions,  quelle  que  soit  son  intensité, 
elle  cède  toujours  aux  premiers  froids  soutenus. 
Aiasi  il  semble  que  sous  les  zones  tempérées 
l'hiver  changé .  détruise  les  modifications  ap- 
portées par  l'été  dans  les  systèmes  organiques; 
Tandis  que  sous  les  latitudes  tropicales,  ou  les 
variations  de  la  chaleur  et  des  saisons  sont  peu 
sensibles ,  l'ancien  habitant  conserve  toujours 
l'heureux  privilège  de  l'acclimatement. 

IVlais  malheur  à  lui,  si,  après  un  séjour  de 
quelques  années  dans  des  climats  tempères,  il 
reparaît  dans  ces  contrées  brûlantes!  sa  pre- 
rogative  est  perdue  :  souvent  il  périt  victime  de 

ce  fatal  retour^. 

L'étude  des  causes  nous  conduit  naturelle- 
ment à  celle  de  la  nature  de  la  maladie  :  ici  nous 
nous  trouvons,  pour  ainsi  dire,  perdus  au  mi- 
lieu d'un  champ  sans  bornes  d'idées  incohéren- 
tes, de  systèmes  contraires ,  de  Ovéories  opposées, 
de  dénominations  vagues  et  vides  de  sens  :  coup  de 
barre,  ma/  deSiam,  peste,  épidémie,  fièvre  mate- 
lotte,  typhus  ictérode,  continue  putride  tcterode, 
fièvre  maligne  bilieuse,  putride  bilieuse,  synochus 


(2l) 

îctérode  j  fièvre  Jaune  maligne  _,  fièvre  rémittente 
Jaune j  fièvre  maligne  pestilentielle ,  camus  endé- 
mique des  tropiques _f  fièvre  putride  colliquative , 
fièvre  putride  maligne  pestilentielle ,  rémittente  bi- 
lieuse putride  ^  fièvre  de  bulam^  fièvre  essentielle- 
ment maligne  et  nerveuse^  fièvre  gastro-adynamique, 
typhus  miasmatique-ataxique-putride-Jaune  ,  gas-' 
îriteygastro-entérite  y  vomito  prieto^vomitonegro^  ty- 
phus amarilj  maladie  spasmodico-  lypirienne  des  pays 
chauds^  fièvre  Jaune:  telle  est  l'énumération,  abré- 
gée sans  doute,  des  noms  imposés  par  les  divers 
auteurs  à  la  fièvre  jaune;  une  pareille  nomen- 
clature suffirait  seule  pour  donner  une  idée  des 
opinions  diverses  que  la  plupart  des  médecins 
se  sont  formées  sur  sa  nature;  cependant  nous 
croyons  devoir  entrer  dans  quelques  détails  à 
ce  sujet;  on  ne  saurait  reproduire  trop  souvent 
le  tableau  informe  des  innombrables  systèmes 
qui  se  sont  succédés  dans  les  écoles,  et  dont 
l'application  a  été  faite  à  fétude  de  la  fièvre 
jaune,  comme  pour  reculer  indéfiniment  le  terme 
où  il  nous  sera  donné  d'en  saisir  et  d'en  con- 
naître la  nature. 

Plusieurs  auteurs  n'ont  yu  dans  la  fièvre  jaune 
que  le  causus  d'Hippocrate ,  d'Arétée,  et  de  Ga- 
lien  :  sorte  de  fièvre  ardente  ,  portée  au  dernier 
degré  d'intensité  par  finfluence  d'un  climat 
brûlant  et  insalubre  ;  Poissonnier-Desperrieres  ,^ 
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Moscîey,MM.  Valentin,  Devéze  ,  Gilbert,  Gilles- 
pie  et  beaucoup  d'autres  ont  avancé  et  soutenu 
cette  opinion;  ce  sont,  disent-ils,  les  mêmes 
symptômes  rendus  plus  violens  et  plus  funestes 
par  la  violence  même  et  par  la  malignité  des 
causes  génératrices.  M.  Pinel  paraît  avoir  adopté 
la  même  manière  de  voir  ,  lorsqu'il  a  dit  que 
plusieurs  affections  fébriles  ,  décrites  dans  le 
premier  livre  des  Épidémies  d'Hippocrate  (  5"^^ 
constitution  ) .  formaient  des  nuances  intermé- 
diaires entre  les  fièvres  gastro-adynamiques  des 
pays  tempérés  et  celles  de  la  zone  torride. 

Lind,  Pringle  considèrent  nos  fièvres  bilieuses 
estivales  et  automnales  comme  le  premier  degré 
de  la  fièvre  jaune;  Berthe,  le  docteur  Cailliot 
ont  embrassé  cette  idée  ,  et  lui  ont  donné  de 
grands  développemens. 

On  assure,  dit  M.  de  Humboîdt,  avoir  vu  de 
temps  en  temps  dans  la  campagne  de  Rome 
des  hommes  mourir  avec  presque  tous  les 
signes  palhognomoniques  de  la  fièvre  jaune  , 
ictère,  vomissement,  hémorrhagies. 

Dans  celte  manière  de  considérer  le  typhUâ 
ictérique,  il  pourrait  apparaître  partout  où  les 
causes  nécessaires  à  son  développement  existe- 
raient ,  soit  naturellement  ,  soit  accidentelle- 
ment; c'est  ce  qui  a  fait  dire  au  D/  Lind  de 
Haslar  et  à  plusieurs  autres,   que    des  fièvres 
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jaunes  régnaient  sur  toute  l'étendue  de  la  zone 
torride;  c'est  ce  qui  a  fait  écrire  à  M.  L.  Valen- 
tin  que  cette  terrible  afTection  a  été  vue  en 
Nubie,  en  Abyssinie,  le  long  de  la  côte  occiden- 
tale de  la  mer  Rouge ,  jusqu'à  Babel-Mandel ,  et 
méiïie  sur  FEupbrate,  comme  àBassora,  et  sur 
les  côtes  de  la  Perse,  etc;  en  Egypte,  en  Syrie, 
vers  Alexandrette ,  Tripoli,  Acre,  en  Chypre  et 
sur  toute  cette  côte  de  la  méditerranée  qui  est 
très -malsaine ;  enfin  dans  quelques  régions 
chaudes  et  humides  de  la  Grèce,  dans  l'Ile  de 
Sardaigne,  dans  celle  de  Minorque,  etc. 

Ceux  qui  ont  cru  reconnaître  à  la  fièvre  jaune 
des  traits  d'une  ressemblance  assez  marquée 
avec  la  peste  pour  faire  naître  l'une  de  l'autre  , 
ont  qualifié  la  première  du  nom  de  fièvre  ma- 
ligne pestilentielle',  parmi  les  partisans  de  cette 
idée,  on  doit  distinguer  Warren  et  Chisholm  : 
tous  deux  l'on  crue  importée,  contagieuse  et 
pestilentielle. 

Elle  a  été  encore  considérée  comme  pestilen- 
tielle par  d'autres  médecins,  qui,  fondés  sur  l'ap- 
parition d'anthrax,  de  bubons  dans  quelques 
épidémies,  ont  admis  de  l'analogie  avec  la  peste  : 
c'est  le  sentiment  de  la  plupart  des  auteurs 
anglo-américains  ;  James  Tytler  est  celui  qui  a 
poussé  le   plus  loin    cette   comparaison. 

M.  Bally  ne  parait  pas  être  éloigné  du  même 


(  34  ) 
sentiment ,  lorsquVn  parlant  de  la  classification 
du  typhus  d'Amérique,  il  dit  :  «  peut-être  au- 
V  rait-il  été  plus  convenablement  placé  dans 
«  l'ordre  sixième  de  la  noso graphie  philosophique 
«  à  côté  de  la  peste...  cet  ordre  aurait  été  divisé 
«  en  deux  genres.  »  Il  propose  ensuite  «  de  faire 
«  deux  espèces  de  fièvre  jaune  :  i  celle  qui 
«  est  contagieuse,  2**  celle  qui  ne  l'est  pas  tou- 

a  jours  (i)« 

C'est  ici  le  cas  d'observer  que  plusieurs  au- 
teurs ont  regardé  la  fièvre  jaune  comme  un  vé- 
ritable typhus  ;  parmi  ces  derniers  on  vient  de 
voir  figurer  M.  Bally,  qui  propose  la  dénomi- 
nation de  typhus  miasmatique-ataxique-putride- 
Jaune  ;  joignons-y  Sauvages,  ^t/Z^/iw^  ictérode  ; 
Sai\3iYesi,  typhus  ictérique;  M,  frdLUCois,  typhus  icte- 
rodes  vomitorius;  M,  ^ùchovoL^  typhus  amaril  {2), 

Ctiuxqui  prêtent  des  maladies  au  principe  vital, 
l'ont  appellée  fevre  maligne  jaune  (Makittrick) , 
fièvre  essentiellement  nerveuse  et  maligne  (M.  Dal- 


(i)  Bally,  page  5. 

(2)  Ce  dernier  a  imposé  le  nom  de  typhus  amaril  à  la 
maladie  de  Barcelone,  et  il  la  considère  comme  parfai- 
tement distincte  de  la  fièvre  jaune  qu'il  a  observée  aux 
Antilles;  mais  il  est  évident,  pour  tout  esprit  non  pré- 
venu, que  cette  distinction  n'est  nullement  fondée. 
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nias  );  associe-t-on  Faltération  de  la  bile  ,  l'irrita- 
tion gastrique,  à  la  malignité  des  symptômes?  c'est 
la  fièvre  maligne  bitie use  Jaune  de  Moultrie,  de 
Bruce;  c'est  la  gastrique-nerveuse  de  Frank,  etc. 
Dans  cette  opinion,  tous  les  accidens,  tous  les 
phénomènes  sont  attribués  à  l'altération  du  prin- 
cipe vital,  au  dérangement  d'équilibre  entre  l'ap- 
pareil nerveux  et  les  autres  systèmes  organiques, 
en  un  mot,  au  désordre  et  au  bouleversement 
général  des  fonctions  :  c'est  la  véritable  ataxie 
des  modernes.  A  côté  du  vitalisme  se  présente 
l'humorisme    fier   de   son    ancienneté ,  fort    de 
l'appui  de  ses  nombreux  sectateurs.  Frappés  des 
hémorrhagies  passives,  des  taches  pétéchiales , 
de  la  fétidité  des  diverses  excrétions  ,  et  d'autres 
symptômes   de  décomposition   qui    constituent 
la  dernière  période  de  la  maladie;  les  médecins 
humoristes  n'ont  vu  partout  que  jmtréfaction  ou 
acrimonie  de  la  bile  ,  diathèse  putride  de  la  bile, 
dissolution  du  sang,  son  état  gangreneux :,  en  un 
mot,  la  putréfaction  de  toutes  les  humeurs,  même 
celle  du  fluide  vital  {M.  Gillespie).  C'est  d'après 
ces  idées  théoriques  qu'elle  a  reçu  les  diverses 
dénominaitions  de  continue  putride  Jaune  (Mac- 
bride  ,  synochus  putride  (Rouppe),  fièvre  putride 
bilieuse  {Wdlïirf,  fièvre  rémittente  bilieuse  (Huo- 
ter  ,Rush ,  Devèze  ,  Gilbert,  le  Blond,  etc.)  ;  quel- 
ques-uns combinant  la  malignité  avec  la  putridité 
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l'ont  désignée  sous  les  noms  de  fièvre  maligne 
'putride  (Pouppé-Desportes),  typhus  ataxique  pu- 
tride (Bally) ,  etc. 

.Une  foule  de  systèmes  particuliers  ont  encore 
été  créés  sur  la  nature  de  cette  maladie  5  produits 
funestes  de  l'imagination  plus  ou  moins  féconde 
de  leurs  auteurs ,  ils  ont  varié  à  l'infini  ;  nous 
nous  bornerons  à  mentionner  les  plus  remarqua- 
bles. Jackson  divise  la  fièvre  jaune  en  trois  degrés 
qu'il  appelle  formes  ou  espèces  ;  elle  appartient 
au  genre  des  continues  :  dans  le  premier  degré, 
les  signes  de  la  putréfaction  sont  évidens  dès  son 
invasion,  et  son  cours  est  généralement  rapide; 
dans  le  second  degré,  les  signes  de  l'affection 
nerveuse  sont  plus  manifestes  que  ceux  de  la 
putrescence;  la  troisième  espèce  offre  une  ^ippa- 
rence  de  diathèse  inflammatoire ,  qui  est  suivie 
en  peu  de  temps  de  la  débilité. 

Parlerons  -  nous  de  la  doctrine  du  D.''  Mit- 
cliill  ,  de  Newyork ,  doctrine  qui  assigne  le  gaz 
oxide  d'azote  ,  autrement  dit  septon  ,  comme 
cause  à  la  fièvre'  jaune ,  en  le  faisant  agir  à  la 
manière  des  poisons;  doctrine  qui  regarde  les 
Alcalis  comme  les  vrais  antidotes  de  cette 
terrible  affection? 

Rappellerons-nous  le  système  du  D'^*  Reich, 
professeur  à  l'université  d'Erlangen  ,  système  qui 
fait  consister  la  cause    générale  de  la  fièvre,  et 
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notamment  celle  de  la  fièvre  jaune  dans  la  dis- 
proportion trop  grande  d'oxigéne  ,  système  dont 
îa  conséquence  nécessaire  est  de  combattre  cette 
affection  par  f  emploi  de  Foxigène,  en  prescri- 
vant à  haute  dose  les  acides  sulfurique ,  nitrique , 
et  surtout  muriatique  ?  Oui,  malgré  les  noms 
respectables  de  leurs  auteurs,  il  faut  signaler  ces 
rêves  créés  par  des  imaginations  systématiques, 
et  les  vouer  au  ridicule  qu'ils  méritent ,  parce  que 
le  premier  a  exercé  aux  États-Unis  une  grande 
influence  médicale  ,  et  même  politique,  au  rap- 
port de  M.  de  Humboldt  (]  );  parce  que  le  second 
a  pu  séduire   quelques    esprits   peu    judicieux. 


«  (i)  Telle  a  été,  dit  cet  illustre  voyageur ,  l'iofluence 
politique  des  théories  de  M-  Mitchill,  dans  un  pays  où 
l'on  admire  avec  raison  la  sagesse  des  magistrats,  que, 
me  trouvant  en  quarantaine  dans  le  Delaware ,  et  ar- 
rivant des  Antilles  à  Philadelphie,  j'ai  vu  des  officiers 
du  comité  de  santé  faire  peindre  gravement  avec  de  l'eau 
de  chaux  l'ouverture  de  i'écoutille,  afm  que  \e  septon 
bu  miasme  de  la  fièvre  jaune  de  la  Havanne ,  que  l'on 
supposait  exister  dans  notre  bâtiment,  vînt  se  fixer  sur 
tme  bande  de  chaux  de  trois  décimètres  de  largeur. 
Doit-on  être  surpris  que  nos  matelots  espagnols  crus- 
sent reconnaître  quelque  chose  de  magique  dans  ce  pré- 
tendu moyen  de  désinfection  ?  » 

(  Journal  gm.  de  médecine,  tom.  4o,  page  233.  Voyez 
la  note.  ) 


(  .8  ) 

et  que  tous  deux  ont  enfauté  des  méthodes  de 
traitement  qui  ont  donné  lieu  à  de  funestes 
expériences  (i). 

L'on  a  encore  vu  des  médecins  imbus  des  prin- 
cipes de  quelques  théories  modernes  en  faire 
l'application  à  la  fièvre  jaune  ;  c'est  ainsi  que 
Berthe ,  l'esprit  bien  pénétré  de  la  doctrine  de 
son  collègue  le  professeur  Dumas,  décompose  le 
délétère  morbifique  dans  ses  élémens  nerveux  , 
bilieux,  putride;  il  part  de  là  pour  créer  une  fièvre 
nervoso'bilioso-putride  ,  et  il  insiste  sur  les 
avantages  de  cette  méthode  analytique  pour  les 
applications  thérapeutiques. 

Ardent  sectateur  de  Brown  et  de  sa  doctrine, 
Savaresi  établit  deux  diathèses  ,  l'une  aslhénique 
indirecte,  l'autre  nerveuse:  la  première  provient 
d'une  sthénicité  réelle,  momentanée,  qui  consti- 
tue la  prédisposition  sthénique  ou  inflammatoire , 
et   qui  passe  de  suite  à  la   faiblesse  indirecte; 


(i)  Savaresi  rapporte  qu'un  chirurgien  proposa,  à  la 
Martinique,  la  méthode  de  Reich;  on  l'adopta  avec  en- 
thousiasme :  tous  les  malades  soumis  à  cet  essai  péri- 
rent immédiatement;  les  membranes,  de  l'estomac  étaient 
corrodées  et  percées  à  crible.  On  administrait  à  haute 
dose  l'acide  muriatique  dans  un  véhicule,  suivant  le  pro- 
cédé de  lleich.  (\ oyez  iS'Otice  bibliographique^  article 
Reich.  ) 
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îa  seconde  est  dite  nerveuse  ,  parce  qu  elle  est 
de  la  même  nature  que  la  diathèse  asthénique, 
déterminant  le  typhus  simple  ou  fièvre  nerveuse. 
Tel  est  le  langage  du  docteur  italien  :  il  ne  cesse 
de  déplorer  l'erreur  et  l'aveuglement  de  tous 
ceux  qui  n'adoptent  pas  enlièreraent  ses  vues 

médicales. 

Tout  récemment  M.  Rochoux  a  rattaché  la 
fièvre  jaune  aux  phlegmasies  aiguës  de  l'appareil 
digestif;  cette  opinion  n'est  point  nouvelle  :  dès 
1  r4o,  Warren  avait  écrit  que  les  organes  del'hip- 
pochondre  droit  paraissaient  être  le  siégé  et  le 
trône  de  cette  maladie,  ainsi  que  l'estomac  et  les 
intestins.  Dans  un  ouvrage  publié  en  i8o5,  le  D^ 
Carolus  Wolfing ,  qui  a  vécu  sept  ans  aux  An- 
tilles et  qui  a  pratiqué  à  la  Barbade  et  à  la  Mar- 
tinique, considère  la  maladie  qui  nous  occupe 
commeune  fièvre  bilieuse ,  accompagnée  de  l'in- 
llan^mation  du  foie,  de  l'estomac,  et  du  duodé- 
num, parce  que  la  plupart  des  ouvertures  de 
cadavres  lui  ont  fait  découvrir  ces  viscères  parti- 
culièrement affectés  (i). 

En  i8o5,  Tomraasini  a  donné  de  très  grands 
développemens  à  cette  opinion:  en  rapprochant 


(i)  Il  tire  même  de  cette  manière  d'envisager  la  ma- 
ladie des  conséquences  dignes  de  remarque  :  son  trai- 
tement est  presque  uniquement  antiphlogistique. 
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les  résultats  des  lésions  cadavériques  examinées 
après  la  mort,  des  symptômes  observés  pendant 
la  vie ,  il  a  été  conduit  à  établir  que  le  principe 
ou  la  base  de  la  fièvre  jaune  est  une  phlogose  du 
système  gastro-hépatique ,  qui  étend  ses  irradia- 
tions aux  parties  voisines  et  qui  exerce  sur 
l'économie  animale  une  influence  générale,  ana- 
logue à  celle  que  produisent  toutes  les  phlegma- 
sies  fortes  et  meurtrières  ;  pour  lui  la  fiivré 
bilieuse,  la  fièvre  ardente  et  la  fièvre  jaune  ne 
sont  qu'une  même  maladie  à  des  degrés  diffé- 
rons d'intensité. 

M.  Caiiliot,  qui  a  publié  un  traité  de  la  fièvre 

jaune  en  i8i5,  connut  l'ouvrage  du  professeur 

italien  long-temps  après  avoir  livré  son  mémoire 

à  la  société  de  médecine  de  Bruxelles,   et  il  se 

félicite   d'y  trouver    des   idées   semblables  aux: 

siennes.    Ce  praticien   estimable  les    développe 

avec  beaucoup  d'étendue  et  de  lucidité  ;  et  il  dit 

en  propres   termes:   «L'irritation  des  organes 

«  gastriques  forme  un  d^  ses  traits  principaux  ; 

«  on  peut  lui  rapporter  tous  les  autres  symp- 

«  tomes  (i).  »  Ailleurs  il  dit  encore  :  «  Aces  dé- 

«  sordres  (spasmes,  vomissemens  répétés, etc.^); 

«effets  de  l'irritation,  peuvent  se  rapporter  tous 


(i)  Caillot,  p.  236, 
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«  ies  autres  accidens  qui  viennent  compliquer 
«  cette  fièvre  et  en  masquer  le  tableau  (i).  » 

N'oublions  pas  M.  Dubreuil,  qui  a  consacré  la 
plus  grande  partie  d'un  court,  mais  excellent 
3fémoire,  à  faire  prévaloir  la  même  opinion: il 
nous  apprend  qu'arrivé  aux  Antilles  en  i8i6  et 
1817,  il  chercha,  pour  s'éclairer,  à  établir  un 
rapport  entre  l'ensemble  des  symptômes  de  la 
maladie  et  l'état  des  organes  après  la  mort  ;  il  fut 
frappé,  nous  dit~il,  de  trouver  dans  toutes  ses 
dissections  anatomiques  des  résultats  pareils  ou 
analogues  ;  et  ses  recherches  l'ont  conduit  à  con- 
sidérer là  fièvre  jaune  comme  une  gastro-  enté- 
rite^  ataxique  ou  adynamique^  due  à  une  cause  dé- 
létère ou  à  un  virus  sut  generis.,.,  a  Je  présume , 
«  ajoute-t-il  plus  bas,  que  dans  la  fièvre  jaune 
«  la  phlegmasie  de  la  muqueuse  des  voies  diges- 
«  tives  est  la  maladie  essentielle,  tandis  que  la 
«  pyrexie^  si  elle  existe^  n'est  que  secondaire  ou 
«  symptomatique  [2).  j> 

Ainsi  l'opinion  de  MM.Cailliot  et  Dubreuil  est 
la  même  :  tous  deux  admettent  pour  cause  de  là 
fièvre  jaune  un  agent  délétère  ou  un  virus  sui  gt- 
tiem^  auquel  ils  prêtent  le  même  mode  d'ac» 
tion  qu'aux  autres  causes  irritantes  ;  ces  auteurs 


(  )  Idem^  p.  100  et   101. 

(2)  Journal  des  sciences  méd.  ^  t,  8,  p.  317'^ 
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ne  diffèrent  entr'eux  que  par  la  manière  dont 
ils  sont  arrivés  à  ce  résultat  commun  :  lun  l'a 
trouvé  dans  Texamen  des  causes  et  de  leur  mode 
d'action,  dans  la  marche  de  la  maladie,  dans 
l'ordre  de  développement  des  symptômes ,  dans 
la  nature  de  ceux  d'invasion,  dans  leur  rapidité, 
leur  intensité ,  et  leur  ressemblance  avec  la  gas- 
trite, enfin  dans  toutes  les  déductions  d'une 
théorie  rigoureusement  raisonnée;  l'autre,  M.  Du- 
breuil,  l'a  rencontré  principalement  dans  les  al- 
térations cadavériques  mises  en  rapport  avec  les 
symptômes  de  la  maladie. 

C'est  cette  dernière  manière  de  procéder  à  la 
recherche  de  la  vérité  que  suivait  à  peu  près 
dans  le  même  temps  le  docteur  Rochoux ,  qui  a 
pratiqué  cinq  ans  aux  Antilles  ;  mais  ce  qui  lui 
donne  un  incontestable  avantage  sur  ses  devan- 
ciers ,  c'est  qu'il  nous  présente  cette  opinion  en- 
tourée de  tous  les  moyens ,  appuyée  de  tous  les 
secours  propres  à  la  faire  triompher  :  ce  sont  de 
nombreuses  observations  recueillies  avec  une 
scrupuleuse  exactitude;  ce  sont  des  ouvertures 
de  cadavres  faites  avec  cet  esprit  sévèrement 
explorateur  qui  doit  désormais  présider  aux 
travaux  d'anatomie  pathologique  et  qui  n'aban- 
donne jamais  le  moindre  organe  essentiel  à  la 
\ie  sans  lui  demander,  en  quelque  sorte,  un 
compte  rigoureux  des  causes  de  la  mort  ;  ce  sont 
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enfin  les  conséquences  pratiques  qu'il  en  a  dé- 
duites et  dont  il  a  confirmé  les  avantages  par 
l'expérience  du  succès ,  d'accord  cette  fois  avec 
les  raisonnemens  de  la  théorie....  Voici  d'ailleurs 
les  résultats  précis  qu'il  a  obtenus  de  ses  recher- 
ches :  1**  constamment  la  membrane  muqueuse 
gastro-intestinale  et  celle  de  la  vésicule  biliaire 
enflammées;  2°  sur  un  tiers  ou  un  quart  des  su- 
jets ,  Finllammaîion  de  l'un  ou  des  deux  reins  ; 
5»  quelquefois  celle  de  la  vessie  urinaire;  4°  quel- 
quefois aussi  celle  de   l'arachnoïde  ;  5°  chez  un 
sixième  ou  un  cinquième  des  individus,  celle  de 
l'œsophage  et  du  pharynx  ;  6°  tous  les  autres 
organes  sains.  Ainsi ,  d'après  M.  Rochoux,  ce  qui 
constitue  essentiellement  la  fièvre  jaune,  ce  sont 
les  symptômes  et  les  traces  d'inflammation  des 
voies  digestives  qui  ne  manquent  jamais;  tandis 
que  les  autres  phlegmasies,  dont  on  trouve  les 
effets  sur  les  cadavres,  ne  font  pas  partie  néces- 
saire de  la  fièvre  jaune  et  ne  sont  que  des  ma- 
ladies de  complication,  caractérisées  d'ailleurs 
chacune  par  des  symptômes  qui  lui  sont  pro- 
pres :  la  cystite  biliaire,  par  la  jaunisse;  la  né- 
phrite, par  la  suppression  d'urine  et  la  douleur 
des  lombes  ;  la  cystite  urinaire,  par  l'hématurie; 
l'arachnoïdite ,  par  le  délire  avec  soubresauts  des 
tendons ,  fureur  ;  la  pharyngite  et  i'œsophagite , 
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par  l'ardeur  brûlante,  et  le  sang  qui  s'échappe 
du  pharynx  et  de  l'œsophage. 

On  lui  a  reproché  d'avoir  placé  à  côté  de  véri- 
tés utiles  de  graves  erreurs  (i)  :  nous  ne  nous 
permettrons  pas  de  décider  jusqu'à  quel  point 
ces  reproches  sont  fondés. 

Mais  pouvons-nous  ,   devons-nous  garder  la 
même  réserve  à  l'égard  de  sa  dissertation  sur  la 
maladie  de  Barcelone?  ce  voyage  a-t-il  donné 
tout  ce  qu'on  avait  droit  d'attendre  de  M.  Ro- 
choux  ?  a-t-il  '  été  aussi  riche  en  précieux  maté- 
riaux, aussi  fertile  en  observations  positives  que 
celui  d'outre-mer  ?  noussomraesforcés,  quoiqu'à 
regret,  de  répondre  par  la  négative;  non  ,  il  est 
impossible  de  retrouver,  au  milieu  de  ce  vaste 
théâtre  de  consternation  et  de  ruines,  le  froid, 
le  judicieux  observateur  des  Antilles:  sa  conduite 
est  tout  incertaine,  tout  équivoque ,  toute  pleine 
de  contradictions  inconcevables  ;  elle  est  en  Outre 
un  exemple  mémorable  de  l'influence  qu'exer- 
cent sur  les  meilleurs  esprits  les  opinions  pré- 
conçues :  en  effet  «  il  n'était  pas  encore  arrivé  à 
.  Barcelone  qu'il   s'attendait  à  y  trouver  tout 


(,)   Voyez.  Annales  de  la  Médecine  physiologique 
mai  1822,  analyse  de  l'ouvrage  de  M.  Kochoux. 
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?ii  chose  que  la  fiëvre  ^aune  (i)  ».  A  son 
entrée  dans  cette  viîle,  l'observation  ne  manque 
pas  de  confirmer  la  préconception  de  son  esprit  : 
le  voilà  donc  aussitôt  occupé  â  créer  une  entité 
mobide  :  il  l'appelle  typhus  amaril^  lui  prodigue 
tous  les  soins,  tous  lès  excitemens  dus  à  une 
existence  aussi  frêle  ,  aussi  nouvelle  ;  et  dans 
le  premier  feu  de  la  création,  il  s'engage  â  prou- 
ver que  ,  dans  tout  cadre  nosologique ^  il  ny  a  pas 
deux  maladies  plus  différentes  entr' elles  que  la  fièvre 
jaune  et  :a  maladie  de  Barcelone.  îl  cherche  à 
baser  ces  différences  si  tranchées  sur  celles  que 
présentent  i\  les  causes,  20.  les  symptômes, 
5-.  les    lésions    d'organes  ,   4°.   le   traitement. 

Que  prouvent  ses  efforts  pénibles  pour  éta- 
bhr  cette  distinction?  i  .Que  la  maladie  de  Bar- 
celone s'est  développée  sous  l'influence  d'une 
chaleur  intense,  long-temps  soutenue,  et  de 
l'état  insalubre  du  port;  mais  la  plupart  des  au- 
teurs n'ont-ils  pas  assigné  les  mêmes  causes  â  la 
fièvre  jaune  des  Antilles  et  d'Amérique? 

2  .  Queîetyphusamarilet  la  gastrite  des  inac- 

chmatés    sont   également    caractérisés    par    les 

douleurs  de  tête,   des  lombes,  des  membres,  la 

rougeur  et  le  gonflement  de  la  face,  les  vomisse- 

mens  noir  s,  la  jaunisse,  ei  la  suppression  d'urine  , 
etc. 

(1)    C'est  lui-même   qui  nous  l'apprend  à  la  pa^e   5 
«e  sa  dissertation, 

5. 
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Mais  quelques  différences  dans  les  épiphéno- 
mènes ,  que  M.  Rochoux  note  comme  des  dis- 
tinctions tranchées  ,  prouvent-elles  autre  chose 
sinon  que  les  symptômes  des  diverses  épidé- 
mies de  fièvre  jaune  relatés  par  les  auteurs  va- 
rient d'un  lieu  à  l'autre  et  même  d'une  année  a 
l'autre  dans  le  même  lieu? 

3»  Que  les  résultats  obtenus  par  les  rechercbes 
d'anatomie  pathologique  confirment  la  non- 
identité  de  ces  deux  maladies.  Mais  M.  Ko- 
choux  nous  dit  dans  une  note  : 

.  Avant  bien  reconnu  la  propriété  contagieuse 
,.  du  typhus  amaril,  je  n'ai  point  fait  d'ouver- 
.  ture  de  cadavres  à  Barcelone  ,  comme  M.  la- 
.  riset  à  Cadix,  parce  que  j'avais  l'espoir  de 
a  parvenir  à  connaître  exactement  les  résultats 
.  de  ces  pé,Tilleuses  recherches  sans  les  tenter 

«  moi-même  (i).»  ,  i    • 

Maintenant  je  demanderai  à  M.  Rochoux  lui- 
même  quelleconfiance  mérite  unobservateur  qui 

B'a  rien  observé  par  lui-même;  bien  plus,  qui 
s'est  abstenu  de  recherches  cadavériques,  parce 
qu'il  y  avait  quelques  dangers  à  s'y  hvrer. 

4'  Enfin  le  traitement  lui  fournit-il  de  meil- 
leurs argumens  pour  soutenir  cette  étrange  opi- 
nion? nous  ne  le  pensons  pas.  Il  avoue  d'abord 


(i)  dissert,  sur  le  lyp  amar. ,  p. 
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que  la  véritable  méthode  curative  du  typhus 
amaril  est  encore  à  trouver;  et  puis  il  cite  les 
divers  moyens  thérapeutiques  qu'ont  employés 
les  autres  praticiens;  mais  il  ne  parle  jamais 
ici  d'après  sa  propre  expérience:  d'où  l'on  se- 
rait presque  autorisé  à  conclure  qu'il  a  plutôt 
cherché  à  bien  apprécier  par  lui-même  tous  les 
avantages  del'isolement  qu'il  préconise  d'ailleurs 

beaucoup. 

Pour  juger  sainement  l'auteur  de  la  disserta- 
tion sur  le  typhus  amaril ,  nous  nous  contente-- 
rons  d'emprunter  une  réflexion   à  l'auteur   des 
Recherches  sur  la  fièvre  jaune  :  «  Saisi  par  une 
8  épidémie,  effrayé   du  nombre   des    victimes 
«  quelle  frappe,  entouré  de  morts  et  de  mourans 
«  un  médecin  ne  garde  pas  toujours  le  sang- 
«  froid  nécessaire  pour  découvrir  la  véritable 
«  cause  du  mal,  et  sans  le  vouloir,  sans  même 
«  s'en  douter,  lui  en  suppose  d'étrangères  (i).  » 
Au  résumé,  on  est  fâché  de   voir  que,    lors- 
que M.  Rochoux  composait  son  typhus  amaril, 
11  eût  perdu  de  vue  ce  jugement  plein  d'amer- 
tume et  d'aigreur  qu'il  a  fait  peser  sur  Chisholm: 
«  ïl  estbon^  dit~il,  défaire  remarquer  que €hi- 
«  sholm   nie  la   contagion  de  la  fièvre  jaune  ; 


(i)  Rochoux ,    Recherches    sur  la    fièvre  jaune^ 
page  5o6. 
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«  ce  qui  le  conduit  à  assurer  que  la  maladie 
«  dont  il  traçait  l'histoire  n'était  pas  cette  fièvre, 
«  proposition  évidemment  démontrée  fausse 
«  par  les  propres  observations  contenues  dans 
«  son  propre  ouvrage  :  or ,  je  le  demande ,  quel 
«  cas  peut-on  faire  d'un  médecin  qui  voit  une 
«  maladie  et  la  prend  pour  une  autre  ;  en  sorte 
«  que,  pour  le  ranger  parmi  les  contagionistes, 
«  il  faut  commencer  par  convenir  qu'il  a  vu  la 
«  fièvre  jaune  sans  s'en  douter  :  plaisante  au- 
«  torité  que  celle  d'un  pareil  homme  (i)  1  » 

On  nous  pardonnera  sans  doute  cette  di- 
gression en  faveur  de  Fimpor tance  des  matières 
dont  il  s'agit,  et  de  la  nécessité  de  signaler  les 
erreurs  graves  d'un  observateur  d'ailleurs  esti- 
mable ;  cette  tâche  remplie ,  hâtons-nous  de 
reprendre  le  fil  de  notre  examen  analytique. 

L'opinion  que  M.  Kochoux  a  émise  sur  la  fiè- 
vre jaune  est  à  peu-près  celle  de  l'école  physiolo- 
gique; en  effet  celle-ci  n'y  voit  qu'une  des  for- 
mes infiniment  variées  que  peut  revêtir  la  gas- 
tro-entérite ;  c'est  le  dernier  degré  qu'elle  puisse 
recevoir  de  l'influence  des  causes  les  plus  acti- 
ves et  les  plus  meurtrières,  la  chaleur  atmos- 
phérique réunie  à  des  foyers  de  décomposition 


(i)    Rochonx,    Recherches   sur    ia  fièvre  jaune  , 
page  5 14. 
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animale  (i)  ;  tous  les  symptômes  ,  quelque  va- 
riés, quelque  formidables  qu'ils  apparaissent, 
doivent  être  rapportés  à  l'inflammation  gastro- 
intestinale ,  dont  la  gravité  dépend  d'une  foule 
de  causes  extra  ou  mïrà-individuelles. 

M.  Larrey,  fondé  sur  les  observations  que  lui 
a  fournies  sa  pratique  en  Egypte,  pense  que  la 
fièvre  jaune  consiste  principalement  dans  une 
phlegmasie  plus  ou  moins  intense,  dont  il  place 
le  siège  principal  dans  les  membranes  séreuses 
de  l'appareil  biliaire  et  intestinal ,  d'où  l'irrita- 
tion se  propage  ensuite  dans  les  autres  tissus  de 
ces  mêmes  viscères ,  et  s'étend  successivement 
vers  les  membranes  pulmonaires ,  cérébrales  et 

spinales. 

Enfin  tout  récemment  (  1821  ),  M.  Chabert 
vient  de  publier  à  la  Nouvelle-Orléans  des  ré- 
flexions médicales  sur  la  fièvre  jaune  qu'il  ap- 
pelle maladie  spa^modico  -  lipyrienne  des  pays 
chauds. 

La  cause  de  la  fièvre  jaune  lui  paraît  produire 
un  véritable  empoisonnement ,  porter  primitive- 
ment son  action  sur  le  système  nerveux  et  se 
concentrer  sur  le  cerveau ,  d'où  elle  est  réflé- 
chie,  i"".  sur  les  muscles  volontaires  dont  elle 


i 


(i)  Voyez  Annales  de  la  Médec.  phys. ,  page  460 
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exalte  la  vitalité  ;  2^  sur  la  membrane  muqueuse 
gastrique  et  intestinale  qu'elle  irrite;  3"*  sur 
l'organe  pulmonaire  et  sur  la  circulation  générale , 
qui ,  d'abord  excités,  se  trouvent  bientôt  frappés, 
par  l'action  délétère  de  cette  cause,  d'une  séda- 
tion  fort  remarquable  et  toujours  croissante.  De 
là  sa  division  de  la  fièvre  jaune  en  trois  pério- 
des :  la  première,  qu'il  appelle  spasmodique  j,  lui 
paraît  caractérisée  par  un  éréthisme  presque 
général,  qui  a  été  pris  mal-à-propos  pour  un 
état  inflammatoire  ;  la  deuxième  période  est  dite 
fille gmasique j,  parce  qu'avec  elle  commence  la 
prédominance  de  vitalité  des  muqueuses  diges- 
tives  et  de  leurs  vaisseaux  capillaires  sanguins; 
enfin  la  \x6iûhme.,noïXïvaéQspasmodicO'-phlegma- 
si  que  j,  est  marquée  par  le  retour  de  tous  les 
symptômes  du  premier  stade,  auxquels  s'adjoint 
l'inflammation  de  l'estomac.  En  dernière  ana- 
lyse il  donne  comme  caractères  exclusifs  delà 
maladie,  la  dépression  progressive  du  pouls ^  le 
ralentissement  du  mouvement  circulatoire:,  coïnci- 
dant avec  l'intégrité  des  facultés  intellectuelles  et 
{'énergie  remarquable  des  forces  musculaires  vo- 
lontaires. 

Nous  n'abandonnerons  pas  l'examen  des  diflfé- 
rens  points  de  vue  sons  lesquels  a  été  envisagée 
la  nature  de  îa  fièvre  jaune ,  sans  jeter  un  coup- 
d'oeil  investigateur  sur  Fétat  actuel  de  l'anatomie 
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pathologique  considérée  dans  ses  rapports  avec 
l'afTection  qui  nous  occupe  :  cette  branche  de 
l'art  de  guérir  est  devenue  une  source  trop  fé- 
conde en  vérités  relatives  à  la  nature  des  ma- 
ladies ,  pour  ne  pas  lui  accorder  une  mention 
particulière  dans  tout  ouvrage  destiné  à  atteindre 
ce  but  difficile  ;  mais  avant  d'aller  plus  avant , 
nous  devons  le  dire,  malgré  des  différences  assez 
tranchées  dans  plusieurs  résultats,  c'est  encore 
un  des  points  qui  fournit  le  plus  de  données  sa- 
tisfaisantes positives.  Eneffet,  si  l'on  parcourt  l'en- 
semble des  résultats  généraux  produits  par  les 
autopsies  cadavériques ,  depuis  l'histoire  des  ma- 
ladies de  Saint-Domingue  observées  par  Pouppé- 
Desporîes  de  1^52  jusqu'à  1748,  et  depuis  l'é- 
pidémie de  Cadix  en  1764,  dont  la  description 
est  consignée  dans  Lind,  jusqu'aux  intéressantes 
observations  publiées  par  M.  Rochoux  en  1820, 
'  presque  tous  les  auteurs  s'accordent  sur  ce  point, 
qu'ils  ont  trouvé  à  peu  près  constamment  des^ 
traces  d'inflammation  dans  l'appareil  gastro -in- 
testinal. 

A  l'inspection  des  parties  qui  le  constituent, 
on  a  vu  les  cavités  de  l'estomac  et  des  intestins 
contenir  des  quantités  variables  de  matières  fé- 
tides et  noires ,  semblables  aux  liquides  rejetés 
par  le  vomissement;  on  a  vu  la  membrane  mu- 
queuse qui  tapisse    ces  organes    frappée  d'une 
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inflammation  plus  ou  moins  étendue,  plus  ou 
moins  intense,  injectée,  épaissie,  et  pouvant  dans 
quelques  endroits  être    séparée  de  la  tunique 
musculeuse  ;  bien    souvent  des  taches  brunâ^  " 
très ,  livides ,   gangreneuses  étaient  disséminées 
sur  la  surface  phlogosée  ;  la  membrane  interne 
de  l'œsophage  a  été  trouvée  plusieurs  fois  frap- 
pée  d'inflammation  ,   et  d'autant  plus ,  que   ce 
conduit  se  rapprochait  de  l'oriflce  cardiaque; 
M.   Dubreuil  assure  qu'il  a  rencontré  fréquem- 
ment quelques  ulcérations  dans  la  muqueuse  du 
duodénum, et  il  ajoute  que  la  seule  différence  pré- 
sentée par  l'autopsie  ne  consistait  que  dans  l'état 
plus  ou  moins  voisin  delà  gangrène  dont  la  mem- 
brane muqueuse  des  voies  digestives  était  affec- 
tée :  l'aspect  des  désordres   imprimés  sur  ces 
organes  par    la  fièvre   jaune    rappelle  souvent 
l'effet  de  ceux  que  détermine  l'empoisonnement 
par  les  substances  minérales;  aussi  beaucoup 
d'auteurs  regardent-ils  cette  affection  comme  le 
produit  d'un  véritable  empoisonnement  mias- 
matique. 

S'il  s'est  présenté  quelques  cas  où  l'on  n'a  dé- 
couvert aucune  trace  d'inflammation,  ce  sont  en 
général  ceux  où  les  individus  ont  été,  en  quel- 
que sorte  ,  foudroyés  par  une  attaque  brusque 
et  violente  du  mal ,  comme  dans  les  cas  de  mort 


(  43  ) 

survenus  du  premier  au  deuxième  ou  au  troi- 
sième jour. 

Tels  sont,  en  somme,  quant  â  l'appareil  diges- 
tif, les  résultats  dont  l'authenticité  est  établie  par 
le  témoignage  unanime  des  médecins  de  tous  les 
pays,  qui  ont  eu  le  courage  d'interroger  avec 
soin  les  tristes  débris  des  victimes  moissonnées 
par  ce  terrible  fléau  (i);  mais  d'accord  sur  ce 
premier  point,  ils  sont  loin  de  l'être  sur  l'état 
des  autres  parties  essentielles  à  la  vie. 

Ainsi  en  poursuivant  l'examen  des  viscères 
renfermés  dans  la  cavité  abdominale,  nous 
voyons  que  M.  Kochoux  a  dû  à  une  observation 
attentive  de  rencontrer  constamment  la  surface 


interne  de  la  vésicule  biliaire  injectée  et  rou- 
geâtre,  épaissie  surtout  vers  le  col,  avec  des 
rides  très-prononcées:  les  vaisseaux  biliaires  iso- 
lés, examinés  avec  soin,  ont  semblé  à  M.  Dubreuii 
toujours  augmentés  de  calibre.  La  plupart  des 
autresauteursne  mentionnent  qu'une  bile  épaisse, 
visqueuse  ,  noirâtre  ou  très-noire ,  contenue  en 
plus  ou  moins  grande  quantité  dans  ce  réservoir 


(i)  Ils  sont  loin  d'avoir  tiré  de  ces  résultats  sem- 
blables des  conséquences  identiques  :  les  uns  ont  regardé 
ces  altérations  pathologiques  comme  effets  delà  maladie; 
les  autres  y  ont  vu  la  cause  de  tous  les  phénomènes 
morbides. 
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membraneux....  Mais  ont -ils  touiours  apporté  à 
i'inspection  de  sa  membrane  interne  toute  Fat- 
tention  convenable?  Il  est  permis  d'en  douter, 
quand  on  se  rappelle  le  peu  de  soin  et  d'exacti- 
tude qu'on  mettait  en  général  aux  recherches 
anatomico- pathologiques,  à  une  époque  encore 
bien  peu  éloignée  de  nous. 

Le  foie  est  souvent  intact,  ou  n'offre  que  des 
altérations  variables  de  volume,  de  couleur,  de 
densité,  de  consistance,  etc....  (i)  Cependant 
quelques  observateurs  signalent  des  tâches  gan- 
greneuses remarquées  à  sa  surface  ,  des  plaques 
irrégulières  plus  ou  moins  larges,  d'une  couleur 
jaune  assez  foncée,  tantôt  superficielles,  tantôt 
s'étendant  à  une  plus  ou  moins  grande  profon- 
deur.... M.  Devèze  dit  avoir  souvent  rencontré 
des  engorgemens  volumineux  dans  toute  la  sub- 
stance du  foie,  et  des  dépôts  d'une  matière 
sanguinolente.  M.  Rochoux  n'a  vu  qu'une  fois 

l'hépatite. 

Si  Ton  en  croit  le  plus  grand  nombre  des  au- 


(i)  On  sait  que  le  vrai  caractère  des  altérations  pa- 
thologiques du  foie  est  très-difficile  à  déterminer  :  c'est 
une  observation  que  j'ai  entendu  attester  par  l'un  des 
hommes  les  plus  versés  dans  les  recherches  de  cette 
nature  ,  l'ingénieux  et  savant  auteur  de  l'auscultation 
médiate. 
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leurs  ,  les  reins  n'ont  pas  offert  de  lésions  nota™ 
blés  ;  seulement  ils  ont  signalé  quelquefois  un 
peu  plus  de  rougeur;  tantôt  une  augmentation 
de  volume ,  tantôt  la  couleur  jaune  du  tissu  qui 
les  environne  ;  cependant  Savarési  assure  que 
l'inflammation  et  l'engorgement  de  ces  viscères 
furent  constans  à  la  Martinique  en  1802  et  i8o5. 
D'après  M.  Rochoux,  cette  inflammation  se  ren- 
contre dans  un  tiers  ou  au  moios  un  quart  de 
ceux  qui  succombent  à  la  fièvre  jaune. 

La  vessie  n'offre  ordinairement  aucune  alté- 
ration; cependant  il  est  arrivé  quelquefois  de 
voir  sa  membrane  interne  enflammée;  elle  s'est 
trouvée  l'être  beaucoup  chez  un  sujet  qui  avait 
éprouvé  pendant  sa  vienne  hématurie  très-abon- 

Le  péritoine  s'est  présenté  le  plus  habituelle- 
ment dans  l'état  sain;  M.  Larrey  est  le  seul,  je 
crois,  qui  l'ait  trouvé  le  siège  d'une  phlegmasie 

constante. 

Si  nous  passons  à  l'inspection  de  la  cavité  tho- 
racique,  nous  trouvons  que  les  organes  qui  y 
sont  contenus  n'offrent  que  rarement  quelques 
altérations  accidentelles  :  ainsi  on  a  remarqué 
dans  quelques  cas  que  les  poumons  étaient  gorgés 
d'un  sang  noirâtre  et  écumeux,  qui  s'écoulait  par 
les  incisions;  on  a  encore  vu  la  surface  de  ces 
organes  couverte  de  taches  livides,  de  larges  pla- 


î#f-l 


(46) 

ques  brunes  ou  noires;  on  a  vu  la  plèvre  par- 
semée de  taches  rougeâtres  ,  violettes  et  même 
livides,  avec  de  fréquentes  adhérences  à  la  plèvre 
costale.  Pendant  l'épidémie  de  Livourne,  plu- 
sieurs médecins  ont  observé  dans  les  poumons^ 
sur  la  plèvre,  le  diaphragme,  des  traces  manifestes 
d'inflammation,  d'engorgement  de  sang ,  de  dis- 
position gangreneuse.  M.  Chabert  a  vu  la  coïn- 
cidence des  phlegmasies  du  poumon  avec  celles 
du  canal  digestif. 

La  sérosité  contenue  dans  le  péricarde  est 
presque  toujours  jaune;  du  reste  le  péricarde  et 
le  cœur  n'ont  rien  présenté  de  notable. 

Arrivant  à  l'examen  de  l'appareil  encéphalique, 
nous  pouvons  établir  en  général,  d'après  les  au- 
teurs, que,  lorsque  des  symptômes  manifestes  de 
lésion  cérébrale  ont  existé,  tels  que  délire  violent 
et  continu,  coma,  sommeil  léthargique,  etc.,  on 
en  trouve  la  cause  patente  dans  des  altérations 
plus  ou  moins  graves  des  parties  si  importantes 
dont  se  compose  l'appareil  cérébral. 

Presque  toujours  un  engorgement  sanguin 
du  péricrâne,  des  sinus,  une  inflammation  plus 
ou  moins  considérable  des  méninges  expli- 
quent l'existence  des  phénomènes  ataxiques;  la 
substance  propre  du  cerveau  est  plus  rarement 
affectée;  quelquefois  les  vaisseaux  de  la  masse 
cérébrale,  les  plexus  choroïdes,  la  toile  choroï- 
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dienne    sont     considérablement  injectés;  dans 

d'autres  cas,  on  trouve  des  épanchemens  ou  de 

sang  ou  de  sérosité,    soit  dans  les  ventricules, 

soit  à  la  base  du  crâne;  enfin  une  infiltration 

séreuse  ou  séroso-sanguine  a  lieu  assez  souvent 

entre  lés  mailles  de  la  pie-mère  soit  avec  épan- 

chement ,  soit  sans  épanchement. 

Quant  aux  divers  étals  de  volume ,  de  dureté^ 
de  ramollissement^du  cerveau,  les  observations 
varient  infiniment  :  Savarési  prétend  que  le 
cerveau  est  généralement  affaissé  et  réduit  aux 
cinq  sixièmes  de  son  volume;  Bancroft  dit  au 
contraire  qu'il  lui  a  paru  plus  volumineux  qu'à 
l'ordinaire;  M.  Bally  a  trouvé  quelquefois  son 
tissu  plus  mollasse  que  dans  l'état  naturel  ;  il  a 
toujours  paru  à  M.  Chabert  endurci  ou  ramolli , 
et  constamment  gorgé  de  sang. 

Le  canal  rachidien  a  été  très-rarement  examiné. 
M.  Bally  nous  apprend ,  dans  une  note  placée  à 
la  fin  de  son  ouvrage ,  qu'aidé  de  ses  laborieux 
compagnons,  il  a  plusieurs  fois  ouvert  la  colonne 
épinière  :  mais  toutes  ses  recherches  furent  in- 
fructueuses ;  il  ajoute  que,  s'il  eût  découvert  dans 
la  moelle  ou  dans  ses  nerfs  quelques  traces  de 
lésions  organiques,  il  aurait  tenté  le  moxa  répété 
sur  les  vertèbres  ;  et  que  peut-être  on  ferait  bien 
d'y  avoir  recours. 

Tel  est  l'ensemble  des  lésions  organiques  le 
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pîiis  gcnéralement  observées  sur  le  cadavre  des 
individus  morts  de  la  fièvre  jaune.  11  en  résulte: 
1^  que  l'estomac  et  les  intestins  sont  presque  tou- 
jours enflammés  ;  2^  que  la  plupart  des  autres 
viscères  peuvent  être  lésés  dans  des  proportions 
très-variables.  Sous  ce  dernier  rapport,  on  doit 
observer  avec  Rush,  MM.  Bally  et  Devèze,  que 
les  phénomènes  olTerts  par  l'autopsie  varient, 
non-seulement  selon  les  contrées,  et  dans  la  méoie 
contrée  selon  les  épidémies;  mais  qu'ils  différent 
encore  dans  la  même  épidémie  selon  f  intensité 
de  la  maladie,  le  mode  de  traitement,  fâge,  la 
constitution  des  individus ,  et  mille  autres  cir- 
constances dont  un  observateur  attentif  ne  laisse 
pas  échapper  l'influence. 

De  cet  exposé  fidèlement  analytique  des  di- 
verses opinions  admises  sur  la  nature  de  la  ma- 
ladie découle  une  conséquence  facile  à  prévoir, 
c'est  que  ces  opinions  ont  dû  enfanter  des  mé- 
thodes curatives  aussi  variées  qu'elles-mêmes; 
et  le  résultat  prévu  se  réalise  au  simple  examen 
des  vues  thérapeutiques  inspirées  à  chaque  pra- 
ticien par  les  idées  théoriques  dont  il  était  imbu; 
aussi  trop  souvent  cette  étude  offre-t-elle  le  bi- 
zarre et  monstrueux  assemblage  de  tout  ce  que 
fesprit  de  système  et  f  ignorance  la  plus  complète 
des  lois  de  l'organisation  peuvent  imaginer  de 
plus  confus ,  de  plus  opposé ,  de  plus  irrationnel , 


disons  le  mot,  de  plus  extravagant  :  ici  la  saignée 
€t  les  antiphîogistiqiies  ;  là  le  quinquina  et  les 
stimulans;  ailleurs  ce  sont  les  antispasmodiques, 
les  acides^  beaucoup  préconisent  les  purgatifs, 
surtout  le  mercure  j  d'autres  sont  pour  les  fric- 
lions,  les  vésicatoires;  il  en  est  qui  célèbrent  les 
bains  froids  et  chauds:  chacun  a  son  spécifique  ; 
chacun  publie  des  merveilles  sur  sa  panacée(i):' 
et  au  milieu  de  ce  conOit  de  sentimens  divers , 
celui   qui  cherche  véritablement  à  s'éclairer  reste 
livré  à  la  plus  cruelle  incertitude.  Comment  en 
effet  concilier  les  assertions  des  partisans  de  tant 
d'idées  contraires,  invoquant  hautement  chacun 
en  sa   faveur  les   résultats  de    son  expérience? 
«  Lestravauxdes  modernes,  dit  M.  Kochoux,  ont 
^  amené  les  choses  à  ce  point  de  confusion,  qu'il 
«  n'est  pas  une  seule  des  substances  actives  de 
«  la  matière  médicale,  qu'un  médecin  appelé  â 
«  traiter  de  la  fièvre  jaune  ne  puisse  admettre  ou 
«rejeter  à  volonté,   bien   sûr  de  trouver  dans 
^  les   auteurs  des  autorités   en   faveur    de  son 
«  opinion,  quelle  que  soit  celle  qu'il  lui  plaise 
«  d'adopter  (2).  » 


II)  Voyez  M.  Baily,  pag.  472. 

(2)  Ne  pourrait-on  pas  appliquer  à  la  fièvre  jaune  ce 
qui  a  été  dit  de  beaucoup  d'autres  maladies  ,  qu'il  est 
possible  de  juger  des  obstacles  qu'elle  oppose  à  l'art  du 

II 
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Parcourons  rapidement  l'ensemble  de  ces  di- 
vers  modes  de  traitement,  en  prévenant  toute- 
fois le  lecteur  qu'il  serait  aussi  long  que  fasti- 
dieux de  reproduire  ici  dans  tous  leurs  detads 
les  mille  et  une  combinaisons,  modifications ,  et 
chan^emens  de  tout  genre  qu'il  a  plu  à  chaque 
praticien  d'introd.ùre  dans  la  thérapeutique  de 

celte  maladie. 

Les  premiers  observateurs  qui  ont  pratique 
aux  Antilles,  attaquaient  la  maladie  dès  son  de- 
but  par  un  traitement  anliphlogistique ,  prompt , 
rapide ,  énergique  ;  plus  tard ,  ils  avaient  recours 
aux  toniques,  aux  stimulans  ,  aux  antispasmo- 
diques, pour  combattre  les  accidens  putrides, 
nerveux  et  malins  qui  se  présentaient.  Parmi  ces 
praticiens,  on  distingue  Town,  Pouppe-Des- 
portes,  Poissonnier-Desperrières.  Bruce  ,   etc. 

La  médecine  dogmatique  ou  analytique  offre 
quelques  points  de  ressemblance  avec  cette  der- 
nière manière  de  procéder;  seulement  elle  use 
avec  beaucoup  plus  de  réserve  des  moyens  anti- 
phlogistiques,  et  ses  divisions  thérapeutiques 
sont  plus  compliquées.  En  effet ,  elle  distingue  a 
la  maladie  trois  périodes  et  applique  un  traite- 
ment particulier  à  chacune  d'elles:  la  première  . 


,„édecin ,  par  la  mullipUcité  des  moyens  employés  pour 
la  combattre  ? 
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qui  constitue  îe  temps  d'irritation  inflammatoire, 
est  combattue  par  les  antiphîogistiques ,  les  adou- 
cissans,  ou  par  les  évacuans  et  les  acides,  sui- 
vant la  prédominance  de  l'élément  inflammatoire 
ou  bilieux  (i),  suivant  l'influence  du  génie  de 
l'épidémie  ;  la  deuxième  période ,  qui  présente 
tous  les  caractères  de  l'asthénie  associés  à  ceux 
de  la  stupeur  nerveuse  ,  exige  l'emploi  des  to- 
niques et  des  stimuîans  joints  aux  antispasmodi- 
ques et  aux  rubéfians  promenés  à  l'extérieur; 
les  bains  de  quinquina  ,  les  lotions  froides  pour- 
raient encore  servir  à  combattre  l'élément  ner- 
veux et  adynamique  prédominant  ici;  enfin ,  dans 
le  troisième  stade ,  époque  de  dissolution  et  de 


(i)  Malgré  la  proscription  générale  lancée  par  la  plu- 
part des  auteurs  contre  les  vomitifs ,  comme  augmen- 
tant l'irritation  de  l'estomac  ,  développant  des  douieurs 
atroces,  excitant  des  vomissemens  incoercibles,  quelques 
praticiens  plus  entêtés  de  leurs  idées  théoriques  que 
jaloux  des  intérêts  de  l'humanité,  n'ont  voulu  voir  dans 
la  matière  des  vomissemens  qu'un  effet  de  la  turgescence 
bilieuse  supérieure,  et  n'ont  pas  craint  de  déposer  ce 
poison  énergique  sur  un  organe  déjà  en  proie  à  la  plus 
violente  inflammation;  ainsi  Chisholm  commençait  le 
traitement  par  un  éméto-cathartique;  Amelîer,  Mendo- 
za,  Salamanca  en  Espagne,  Palloni  à  Livonrne^ont 
suivi  cet  exemple,  et  tout  récemment  les  médecins  du 
Lazaret  de  Marseille  disent  en  avoir  obtenu  debonsetfetg. 

4. 


r 
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décomposition  générale,  il  faut  insister  sur  les 
moyens  opposés  au  second,  en  augmenter  les 
doses ,  les  réitérer  et  appeler  à  son  secours  tout 
l'attirail  pharmaceutique  connu  sous  les  titres  de 
toniques,  antiseptiques,  excitans  de  toute  es- 
pèce; tels  sont  les  principes  indiqués  par  Makit- 
trick,  Palloni,  MM.  Bally ,  Gilbert,  et  beaucoup 

d'autres. 

Les  partisans  de  la  méthode  naturelle  ou  imi- 
tative  en  ont  fait  aussi  l'application  au  traitement 
de  la  fièvre  jaune;  ils  ont  suivi  la  marche  de  la 
nature  dans  toutes  les  périodes  de  la  maladie  ; 
et  tout  en  avouant  que  les  crises  sont  rares  ,  ils 
en  ont  saisi  de  sensiblement  appréciables;  ils  ont 
reconnu  que  plusieurs  malades  ont  dû  leur  gué- 
rison  aux  mouvemens  spontanés  de  la  nature  mé- 
dicatrice.  De  là,  l indication  positive  pour  eux 
de  seconder  ces  efforts  salutaires  ^  de  favoriser 
doucement  la  tendance  qu'elle  semble  affecter 
vers  telle  ou  telle  voie  pour  se  débarrasser  du 
principe  morbifique  :  légers  évacuans ,  doux  su- 
dorifiques ,  bains  tièdes ,  frictions  soit  émollientes 
soit  excitantes  ,  diurétiques  modérément  actifs  ; 
tels  sont  les  agens  thérapeutiques  que  conseille 
la  méthode  imitative,   méthode  plus  générale- 
ment usitée  parmi  les  médecins  espagnols. 

La  foule  nombreuse  des  humoristes  compose 
son  plan  curatif  de  tout  ce  que  peut  lui  fournir 
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de  plus  prompt:  et  de  plus  énergique  rimmense 
légende  des  évacuans ,  des  antiseptiques  et  des 
excitans;  et  ils  ne  peuvent  encore  y  trouver  de 
moyens  assez  puissans  pour  expulser  le  principe 
délétère  et  prévenir  les  monvemens  de  décom- 
position générale  qui  s'emparent  de  tout  le  sys- 
tème humoral. 

Beaucoup  de  médecins  se  sont  tiornés  à  faire 
ce  qu'on  appelle  dans  les  écoles  la  médecine  des 
symptômes,  c'est  à  dire,   à  détruire  tel  ou  tel 
accident  prédominant.  Ainsi ,  s'est-il  agi  de  com« 
battre  un  mal  de  tête  violent?  on  a  eu  recours 
aux  applications  froides  ou  tièdes ,  voire  même 
au  vésîcatoire  posé  localement  ;  a-t-il  fallu  atta- 
quer un  délire  continu  et  d'autres  symptômes 
inquiétans  vers  la  tête  ?  c'est  avec  les  pédiluves 
irritaos  ,  les  sinapismes  ,  les  vésicatoires  volans  ; 
avait-on  à  réprimer  des  évacuations  alvines  ex- 
cessives ?  on  confiait  ce  soin  à  des  agens  opiacés, 
astringens  ,  toniques  ,  aux  acides  minéraux  ;  con- 
tre le  météorisme  du  ventre ,  on  a  appliqué  des 
fomentations  spiritueuses  et  vineuses,  on  a  ad- 
ministré  les  lavemens  de  quinquina,   de  cam- 
phre, de  serpentaire  de  Virginie  ;  aux  hémor- 
rhagies  excessives   on  a   opposé   les   limonades 
mmérales  ,  les  décoctions  de  quinquina  ,  de  ser- 
pentaire de  Virginie  ,  acidulées,  l'acétate  ammo- 
niacal,  les   lotions  froides  ;  pour  vaincre  la  sup- 
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prf^ssion  d'urine,  on  a  appelé  à  son  secours  le 
camphre,  le  nitrate  de  potasse,  la  limonade  ni- 
trique. Mais  de  tous  les  symptômes ,  celui  qui 
.Vest  montré  constamment  le  plus  opiniâtre,  le 
plus  rebelle,  c'est  le  vomissement;  aussi  n'est-il 
point  d'agens  thérapeutiques  qui  ne  lui  aient  été 
opposés  ,  mais  presque  toujours  en  vain  ;  à  rex- 
térieur  ,    applications    émollientes  ,    épithèmes. 
antispasmodiques,   frictions   éthérées ,   vésica- 
toires,  ventouses  scarifiées;  à  l'intérieur,  potions 
antispasmodiques,   éthérées  ,  opiacées,   potion 
dite  de  rivière,    mixtures  volatiles,  toniques, 
calmantes.  H  n'y  a,  dit  M.  Bally  ,  qu'un  point 
sur  lequel  se  sont  accordés  presque  tous  les  au- 
teurs, relativement  à  Fétat  de  l'estomac,  c'est 
que  les  boissons  aigrelettes  sont  indiquées  dans 
le  typhus  d'Amérique  (i). 

A  la  suite  de  ces  méthodes  générales  nous 
devons  mentionner  plusieurs  méthodes  particu- 
lières, remarquables  soit  par  la  vogue  dont  elles 
ont  joui ,  et  l'influence  qu'elles  ont  exercée  , 
soit  par  la  célébrité  de  leurs  auteurs. 

En  Amérique,  Rush  et  le  nombreux  cortège 


(i)  On  le  conçoit  sans  peine  quand  on  songe  à  la 
violence  de  l'inaammation  qui  brûle  l'estomac  ;  on  con- 
çoit aussi  que  la  plupart  des  moyens  sus-indiqués  ne 
doivent  qu'ajouter  à  son  intensité. 
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des  médecins  imitateurs  proclamèrent  jadis  les 
merveilleux  succès  des  saignées  copieuses  et  des 
purgatifs  drastiques ,  tels  que  calomel ,  jalap  , 
gomme-gutte  :  monstrueux  et  bizarre  assem- 
blage de  médicamens!  L'action  des  uns  ne  peut 
que  détruire  le  bon  effet  des  autres  et  ag- 
graver la  maladie  au  point  de  la  rendre  incu- 
rable même  par  les  efforts  conservateurs  de  la 
nature  (i)> 

Nous  ne  devons  pas  abandonner  Rush  et  son 
système,  sans  nous  arrêter  un  instant  sur  un 
médicament  qui  est  devenu  entre  les  mains  des 
médecins  anglais  et  anglo-américains  une  sorte 
de  panacée  universelle  :  je  veux  parler  du  proto- 
chlorure de  mercure,  ou  calomel;  ils  l'em- 
ploient à  tous  propos,  dans  presque  tous  les 
cas,  à  des  doses  énormes;  dans  la  fièvre  jaune 
surtout,  il  a  été  préconisé  avec  un  zèle  qui  a  été 
jusqu'à  l'enthousiasme. 

Les  partisans  de  ce  médicament  se  propo- 
saient ,  en  l'employant ,  deux  objets  différens  : 
1^  celui  de  provoquer  des  évacuations  abon- 
dantes; 2°.  celui   d'exciter  la   salivation.  Rush 


(i)  La  méthode  ordinaire  de  Rush  consistait  à  donner 
quinze  grains  de  jalap,  dix  grains  de  calomel  toutes  les 
six  heures ,  et  puis  un  purgatif  chaque  jour  pendant  que 
ia  fièvre  continuait. 
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l'administrait  comnie  drastique;  Chisholm  le 
donnait  à  titre  de  sialogogue;  et  pour  obtenir 
cet  effet  plus  sûrement,  il  associait  de  grandes 
doses  de  calomel  à  l'intérieur  à  des  frictions 
d'onguent  mercuriel  pratiquées  autour  des 
mâchoires.  Le  temps ,  la  raison  et  surtout  l'ex- 
périence ont  déjà  ébranlé  et  finiront  sans  doute 
par  détruire  entièrement  cette  colossale  et  fan- 
tastique réputation  acquise  au  mercure  par  le 
praticien  de  Philadelphie  :  on  se  rappellera  que 
Moultrie,  praticien  estimaMe,  s'est  écrié  il  y  a 
plus  de  soixante  ans  :  «  Quel  est  celui,  excepté 
«  un  élève,  qui  administrerait  le  calomel  dans 
«  une  inflammation  (i).  » 

Jackson  ,  tout  plein  de  l'idée  de  changer  le 
génie  et  les  tendances  vicieuses  de  la  maladie , 
place  la  plus  grande  confiance  dans  sa  méthode 
perturbatrice  :  émission  de  sang,  emploi  alter- 
natif des  bains  chauds  et  froids,  ou  projection 


(  i)  «  J'avoue  ,  dit  M.  Dubreuîl  ;  que  j'ignore  le  but  que 
«  se  propose  le  médecin  en  administrant  les  mercuriaux 
«  dans  la  fièvre  jaune.  Est-ce  comme  purgatifs  ?  Est-ce 
ft  à  leur  action  sur  le  système  absorbant  qu'ils  doivent 
a  la  vogue  dont  ils  jouissent  surtout  parmi  les  médecins 
«anglais  et  espagnols?  ou  serait-ce  plutôt  à  Tinfluence 
c<  qu'ils  exercent,  dit- on,  spécialement  sur  le  foie?  Cette 
«  dernière  influence  est  assez  gratuitement  supposée, 
«  puisqu'elle  est  loin  d'être  démontrée.  » 
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d'eau  fraîche  de  mer  ou  saîée  artifîcieîlemeot  sur 
le  malade  plongé  dans  un  bain  chaud  ;  et  comme 
moyens  adjuvans,  les  opiatiques,  les  diaphoré-( 
tiques,  le  vin  généreux,  les  iavemens  laxatifs, 
et  le  vésicatoire  sur  le  creux  de  l'estomac  ;  tel 
est  le  procédé  curatif  dont  Jackson  garantit  l'effi- 
cacité et  qu'ont  également  adopté  Davidson, 
Learn,  Wright,  Currie  de  Li  ver  pool,  etc. 

Le  créateur  des  deux  diathèses  directe  et  in- 
directe, Savaresi  attaque  la  fièvre  jaune  avec 
des  agens  eatièrement  tirés  de  la  classe  des 
stimulans  ;  seulement  il  proportionne  l'applica- 
tion des  puissances  curatives  à  la  force  de  la 
maladie  et  à  ses  divers  degrés  d'intensité;  mais 
en  général  il  use  des  excitaos  les  plus  énergiques , 
en  gradue  l'emploi  depuis  le  début  jusqu'à  la 
fin  de  la  maladie,  et  célèbre  leurs  effets  prodi- 


gieux. 


L'auteur  de  la  décomposition  des  élémcns 
morbides  admet  trois  indications  urgentes,  es- 
sentielles :  1**  calmer  Firritation  générale  et  par- 
tielle; 2°  rompre  ,  déplacer  ,  révulser  les  spasmes 
concentrés  sur  la  région  épigastrique  ;  3"  modérer 
Faction  du  délétère  contagieux  sur  le  système 
nerveux  et  musculaire,  travailler  à  l'expulsion 
des  miasmes  par  la  voie  la  pbis  naturelle.  Pour 
obtenir  ces  difFérens  effets  ,  il  propose  :  i*  les 
adoucissans  à  Fîntérieur,    les   émoiliens  à  Fex~ 


•■'    'M  « 


(  58) 
térieur  ;  2*  les  rubéfians  aux  extrémités ,  les  dia- 
phorétiques,  les  sudorifiqiies légers,  sinapismes, 
vésicatoires,  frictions,  fomentations;  3°  les  to- 
niques  les  plus  énergiques   pour  soutenir  les 
forces;  mais  le  grand  but, le  but  essentiel  de  ce 
procédé  curatif ,  cest  d'affaiblir  l'action  du  délé- 
tère   contagieux ,  de    déplacer  les  miasmes ,    les 
attirer  peu-à-peu  au-dehors,  et  étouffer,  en  les 
expulsant,  la  maladie  dans  son  berceau;  que  si 
l'on  n'y  réussit  pas,  on  dirige  ses  points  d'attaque 
contre  les  éiémens  qui  viennent  à  prédominer  : 
est-cel'élémentnerveux?appelez  à  votre  secours 
les  antispasmodiques,  le  anodins,  les  narcotiques: 
l'affection  humorale  vient-elle  à  se  compliquer 
avec  celui-ci  ?  tâchez,  au  moyen  delavemens  soit 
simples ,  soit  composés ,  d'attirer  les  humeurs 
vers   le  bas;  enfin,  la  diathèse  bilieuse  finit-elle 
par  dégénérer  en  une  diathèse  putride  combinée 
avec  l'élément    nerveux  ?  administrez  au  plus 
vite    les   eccoprotiques,  ou    purgatifs    moyens 
secondés   de   toute  la  puissance  des  toniques  : 
en  procédant    ainsi,  vous  atteindrez  le  dernier 
degré  de  perfection  de  la  méthode  analytique. 
Est-il  besoin  de  faire  remarquer  qu'elle  repose 
sur  un  vain  échafaudage  d'hypothèses  anti-phy- 
siologiques?., 

11  est  encore  deux  espèces  de  traitement  qua- 
lifiées par  les  auteurs  du  nom  de  méthodes  empi- 
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riques ,  et  qui  nous  paraissent  pour  le  moins 
tout  aussi  rationnelles  que  celles  que  lona  fas- 
tueusement  décorées  de  ce  dernier  titre. 

Le  premier  procédé  ,  décrit  par  M.  Gilbert 
sous  le  nom  de  traitement  dit  du  p^js  /  consiste 
dans  le  seul  usage  des  adoucissans  ,  de  l'eau  de 
poulet  nitrée ,  des  doux  laxatifs  ;  si  les  symptômes 
s'annoncent  gravement ,  on  a  recours  aux  saignées 
répétées,  aux  lavemens  émolliens,  aux  bains, 
demi-bains,  et  aux  minoratifs;  dans  le  second  état 
de  la  maladie,  on  administre  le  camphre  en  lave- 
mens; le  quinquina,  lorsqu'il  est  employé,  ne 
Test  que  dans  la  convalescence. 

Le  second  modecuratif  est  connu  sous  le  nom 
de  traitement  des  mulâtresses  de  Saint-Domingue  : 
Savaresi ,  Caillot  et  d'autres  l'ont  décrit  :  il   se 
compose  de  frictions  faites  avec  des  tranches  de 
citron  sur  toutle  corps,  ou  l'application  de  ces 
tranches  et  de  compresses  trempées  dans  leur 
jus  sur  le  front ,  l'épigastre  ,   aux  poignets ,  sur 
les  cou-de-pieds,  de  boissons  rafraîchissantes  et 
acidulées,  de  lavemens  avec  la  mélasse  et  le  suc 
de  citron.  Gillespie  le  propose  constamment^  en 
le  répétant  plusieurs  fois  par  jour;  il  paraît  à 
M.  Bally  le  moins  à  dédaigner  parmi  les  moyens 
que  conseille  l'empirisme. 

Conséquent  aux  principes  qu'il  a  établis ,  ra- 
mené par  le  résultat  de  ses  propres  observations 
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aux  vues  déjà  en  partie  émises  par  Pouppé- 
Desporles ,  Poissonnier-Desperrières  ,  Bruce  ,  et 
WofFing.  M.  Rochoux  va  encore  plus  loin 
qu'eux ,  admet  le  traitement  antiphlogistique 
dans  toute  sa  rigueur,  et  le  considère  comme  le 
seul  raisonnablement  admissible  à  l'époque  ac- 
tuelle de  la  science. 

La  partie  essentielle,  capitale  de  son  traite- 
ment, consiste  dans  des  saignées  générales  ,  em- 
ployées, surtout  au  début  de  la  maladie^  à  des 
intervalles  très-rapprochés  ;  il  accorde  moins 
d'avantages  à  la  saignée  locale  par  les  sang- 
sues (i),  ou  du  moins  leur  utilité  lui  paraît 
très-secondaire  :  parmi  les  boissons  et  potions 
délayantes,  l'expérience  l'a  conduit  à  préférer 
quelques  tisanes  fort  simples  et  presqu'entière- 
ment  inactives  :  les  lavemens  simples,  ou  légère- 
ment purgatifs  ,  sont  souvent  avantageux  :  il  ne 
trouve  qu'une  médiocre  utilité  dans  les  applica- 
tions émollientes  tièdes  ;  à  la  suite  d'un  traite- 
ment débilitant,  énergiquement  suivi,  l'emploi 
des  sinapismes  a  promptement  relevé  les  forces 
abattues,  et  développé  le  pouls  sans  le  rendre 


(i)  M.  Dubreuil  pense  au  contraire  qu'on  y  a  trop  ra- 
rement recours.  M.  Rochoux  paraît  les  avoir  employées 
en  trop  petite  quantité  pour  en  avoir  retiré  tout  l'avan- 
tage désirable. 


(6.  ) 
plus  fréquent;  ce  sont  les  seuls  cas  où  les  rubé- 
fians  aient  paru  utilement  appliqués.  M.  Ko- 
choux  insiste  beaucoup  sur  la  nécessité  d  un  ré- 
gime doux,  tempérant,  pour  prévenir  les  inter- 
minables convalescences ,  et  les  rechutes  plus 
funestes  encore. 

Voilà  un  aperçu  très-abrégé  de  la  piéthode 
curative  de  M.  Rochoux  ;  les  détails  en  sont  inté- 
ressans  et  habilement  discutés;  nous  ne  pou- 
vons que  renvoyer  à  l'ouvrage  lui-même. 

M.  Larrey  conseille  les  antiphîogistiques  et  les 
dérivatifs  dans  la  première  période,  pour  leur 
faire  succéder  les  légers  toniques,  et  les  anti- 
spasmodiques dans  la  seconde. 

La  méthode  curative  que  propose  l'école  phy- 
siologique s'éloigne  peu  de  celle  indiquée  par 
le  docteur  Rochoux;  seulement  elle  donne  la 
préférence  aux  saignées  locales  sur  les  saignées 
générales ,  parce  que  les  premières  affaiblissent 
moins  et  qu'elles  sont  plus  efficaces ,  lorsqu'il  n'y 
a  pas  d'inflammation  parenchymateuse.  Ainsi 
elle  conseille  de  poursuivre  par  de  fortes  appli- 
cations de  sang-sues  les  phénomènes  d'irrita- 
tion, partout  où  ils  menaceraient  quelqu'organe 
important  à  la  vie  ;  elle  ne  proscrit  pas  pour  cela 
la  saignée  générale,  qui  peut  même  devenir 
indispensable  au  début  dans  beaucoup  de  cas; 
elle  pense  qu'il  serait  très-avantageux  de  joindre 
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à  ce  traitement  les  frictions  avec  des  tranches  de 

citron  (i)-  , 

M.  Broussais  ne  craint  pas  d  assurer  que  les 
vices  de  la  méthode  curative  suivie  jusqu  a  ce 
iour  doivent  entrer  pour  beaucoup  dans  la  con- 
sidération des  causes  qui  contribuent  à  la  pro- 
pai^ation  des  épidémies  ,  et  qu'un  des  moyens  les 
plus  puissans  de  s'opposer  à  la  multiplication  des 
maladies  épidémiques,  à  l'infection  que  donrie 
toujours  le  rassemblement  des  malades  et  a  la 
terreur  générale,  serait  de  traiter  ceux  qui  sont 
les  premiers  atteints  suivant  les  principes  de  la 
bonne  médecine  (2). 

Pui'se  l'expérience  confirmer  une  promesse 
si  consolante  pour  l'humanité  !  puisse  surtout 
la  vérité,  une  fois  reconnue,  ne  pas  trouver  de 
malheureux  obstacles    dans   les    passions    des 

hommes  1 

Là  se  termine  la  revue  sommaire  et  analytique 
des  opinions  si  nombreuses ,  si  diverses,  qu'a 
suscitées  l'étude  de  tous  les  phénomènes  impor- 
tans  dont  l'ensemble  constitue  l'histoire  de  la 
fièvre  jaune  :  nous  sommes  loin,  sans  doute,  d'a- 
voir fait  entrer  dans  ce  cadre  étroit  tous  les  traits 
accessoires,    secondaires;   toutes  les    nuances, 


(,)  Voyez   ^nnaUs  de  la.Uéd^vhys.  ,  mai  .8ï2, 

pae;.  4^4» 

(,)  On   sait  assez  ce  que  M.    Broussais  entend  par 

bonne  médecine. 
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multipliées  à  l'infini ,  dont  se  composent  les  dé- 
tails ;  YU  et  traité  sur  un  plan  aussi  vaste ,  ce 
sujet   franchirait    les    bornes    que    nous  |nous 
sommes  prescrites  ;  il  formerait  un  immense  ta- 
bleau, et  nous  n'avons  dû  tracer  qu'une  rapide 
esquisse;    mais,    tout  incomplète    qu'elle    est, 
cette  ébauche  suffit  pour  établir  la   vérité   de 
notre  proposition  première,  savoir  :  que   tout 
est  encore  incertitude  dans  l'histoire  de   cette 
redoutable   maladie ,    et   que    les   travaux  sans 
nombre  entrepris  pour  l'éclairer ,  semblent  n'a- 
voir abouti  qu'à  l'obscurcir  :  pénible  et  déses- 
pérante conclusion  que  celle  qui   nous  montre 
combien    reste   toujours    étroit    et   resserré  le 
cercle  de  nos  véritables  connaissances ,  malgré 
les  efforts  des  hommes  pour  l'étendre  et  l'agran- 
dir !  ...  Et  dans  ce  cas  en  particulier,  quelles 
tristes  et  amères  réflexions  ne  ressortent  pas 
pour  tout  esprit  vraiment  philosophique,  de  cet 
état  d'incertitude  ou  plutôt  d'ignorance  1  il  ac- 
cuse  d'insuffisance,  il  frappe   de  stérilité  tous 
les  moyens  d'investigation  consacrés  jusqu'ici  à 
la  découverte  de  la  vérité ,  puisqu'ils  n'ont  fourni 
aucune  notion  positive ,  satisfaisante ,  propre,  en 
un  mot,  h  réunir  en  sa  faveur  le  témoignage  gé- 
néral, universel,  des  suffrages;  il  atteste  égale- 
ment combien  de  rebutantes  entraves,  combien 
d'obstacles  presqu'invincibles   ont  arrêté  dans 
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tousles  temps,  dans  tous  les  lieux,  les  véritable^ 
progrès  de  la  médecine  ;  en  effet ,  il  ne  devrait 
exister  qu'une  seule  doctrine  médicale;  la  vérité 
est  une  :  et  cependant  quel  ridicule  et  mons- 
trueux échafaudage  de  systèmes,  de  théories  , 
de  doctrines,  qui  tour-à-tour  s'élèvent,  se  com- 
battent et  se  renversent  pour  bientôt  reparaître 
sous  d'autres  formes,  sous  d'autres  couleurs 
plus  ou  moins  habilement  déguisées ,  et  aller  à 
leur  tour,  après  quelques  jotirs  d'un  éclat  pas- 
sager ,  s'ensevelir  à  jamais  dans  le  néant  d'un 
éternel  oubli  1 

Il  est  temps  enfin  d'arracher  entièrement  la 
médecine  à  ces  voies  innombrables  d'incerti- 
tude et  d'erreur ,  et  de  rompre  les  liens  hon- 
teux qui  l'y  retiennent  encore  ;  il  est  temps 
d'imprimer  un  caractère  de  solennité  et  de 
durée  à  la  marche  nouvelle  qu'elle  s'est  frayée, 
et  de  l'asseoir  pour  toujours  sur  des  bases  fixes  , 
solides,  immuables;  et  ces  bases  fixes,  immua- 
bles, c'est  l'anatomie,  c'est  la  physiologie  qui 
doivent  les  fournir  à  la  pathologie  :  désormais 
unies,  inséparables,  ces  trois  branches  d'une 
même  science  doivent  s'aider ,  s'éclairer  mutuel- 
lement, et  marcher  toujours  ensemble  d'un  pas 
invariable  dans  le  sentier  étroit  et  difficile  d'une 
rigoureuse  observation  :  de  celte  sage  et  heu-- 
reuse  alliance  naîtront  bientôt  des  résultats  di- 
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gnes    d'elle,    iadestructibies   comme    elle  :    les 
vaines  théories,  les  hypothèses  chimériques  .  en 
un  mot  toutes  les  créations   de  l'erreur  enfan- 
tées dànslobsciirité  des  idées,  viendront  tomber 
et    s'évanouir    devant    les    clartés     d'un    juge- 
ment sévère ,  inflexible  ;  la  science  trouvera  dans 
des  raisonnemi  ns  tirés  de  l'exposition   immé- 
diate des  faits,  cette  imité,   cette  clarté,  cette 
force  de  conviction  et  de    certitude    que  l'on 
cherche  vainement  dans  les  arguties  spécula- 
tives et  abstraites  de  la  métaphysique  médicale. 
Alors   seulement  la  médecine  pourra  avec  or- 
gueil prendre  rang  parmi  les  sciences  positives. 
Mais  déjà  l'impulsioii  est  donnée;  déjà  l'étude 
de  l'organisation  et  des  actions  organiques,  dans 
Fétat  sain  et  dans  l'état  malade,  est  le  seul  flam- 
beau qui  éclaire  tous  les  bons  esprits  dans  l'in- 
vestigation   et  dans    rappréciation   des   phéoo  ^ 
mènes   pathologiques  ;  la   vie   n'est  plus  consi- 
dérée   indépendamment    des     organes ,     et    la 
maladie  indépendamment  des  altérations  maté- 
rielles des  tissus.  Nous  devons  en  grande  partie 
ces  précieux  résultats  à  l'anatomie  pathologique; 
et   chaque   jour  elle   en    révèle   de    nouveaux  i 
chaque  jour  la  mort^  interrogée  avec  persévé- 
rance et  sagacité,  nous  dévoile  quelques-uns  des 
secrets  de  la  vie; 

Une  grande  révolution  s'est  donc  opérée  dans 
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la  science  médicale  :  le  joug  des  autorités  ,  si 
souvent  injuste  dans  les  sciences  ,  est  à  jamais 
brisé;  on  veut  voir ,  on   veut  penser   par   soi- 
même  ;  €t  l'on  ne  se  croit  plus  dispensé  de  rai- 
sonner et  surtout  d'avoir  raison ,  par  cela  seul 
qu'on  s'est  étayé  de  l'appui  d'une  autorité  impo- 
sante ou  d'une  expérience  routinière;  le  méde- 
cin philosophe  se  sert  de  son  jugement;  avant 
de  croire,  il  réfléchit,  il  examine  ,  il  discute;  et 
sa  raison ,  ainsi  éclairée  ,  sait  l'affranchir  de  cet 
amour  du  merveilleux ,  de  ce  despotisme  ma- 
gistral ,  de  cette  habitude  servile  de  crédulité 
qui  fait  regarder  comme  autant  de  faits  avérés 
une  foule  d'observations  tronquées  ,  inexactes  , 
ramassées  trop  souvent  par  l'ignorance ,  ou  re- 
cueillies dans  l'intérêt  de  la  prévention  et  de  la 

mauvaise  foi.  ,.     i  - 

C'est  bien  pénétrés  de  ce  sentiment  d  indé- 
pendance, de  cet  esprit  d'investigation, que  nous 
abordons  la    question   si  souvent  discutée   et 
jamais  résolue  de  la  propriété  contagieuse  de  la 
fièvre  jaune  ;  et  dans  cet  examen  ,  ce  n'est  point 
la  cause  de  nos  affections  ,  de  nos  préjugés  ou 
de  nos  intérêts ,  que  nous  venons  défendre,  c'est 
uniquement  celle  de  la  vérité  ;  nous  voulons , 
pour  parler  le  langage  de  l'immortel  auteur  des 
Ruines,  nous  voulons  faire   prévaloir,  non  pas 
Vopinion  de    notre  personne  ,  ni  notre  manière 
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de  voir  et  de  juger  ^  mais  l'évidence  de  ta  chose  ; 
nous  voulons  confirmer  la  justesse  de  îa  pensée 
du  philosophe  genevois  ;  «  la  vérité  est  dans  les 
choses  ;,  et  non  dans  l'esprit  qui  les  juge.  »  Dès- 
lors  tous  nos  efforts  doivent  tendre  à  ce  but ,  que 
notre  récit  porte  avec  lui  les  seuls  caractères  qui 
persuadent,  l'exactitude  et  la  bonne  foi. 


CHAPITRE  DEUXIÈME. 


SECTION  PREMIÈRE. 


DE    IA    COJNTAGION. 

Puisqu'il  est  vrai  de  dire  que  la  dissidence  qui 
règne  entre  les  médecins  nait  en  grande  partie 
du  sens  différent  qu'ils  attachent  à  ce  mot ,  il 
nous  paraît  important  d'en  préciser  rigoureuse- 
ment la  valeur,  de  le  circonscrire  dans  les  limites 
de  sa  véritable  acception  :  c'est  le  seul  moyen  de 
parvenir  à  s'entendre  ,  d'éviter  tout  désordre , 
toute  confusion;  les  mots  ne  sont  que  les  signes 
représentatifs  des  choses  :  voulez -vous  avoir 
une  idée  claire,  précise  de  celles-ci  .^  attachez  un 
sens  clair,  précis,  aux  signes  chargés  de  les  repré- 
senter. A  cet  égard,  nous  sommes  loin  de  parta- 
ger la  manière  de  voir  de  M.  Moreau  de  Jonnès: 

5. 
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il  trouve  plus  scolastique  que  raîionel  et  phi- 
losophique d'établir  sur  des  hypothèses  des 
distinctions  grammaticales;  il  se  demande  s'il  faut 
adopter  cette  définition  nouvelle  de  la  conta- 
gion (i) ,  si  elle  est  nécessaire  aux  progrès  de  la 
science?  nous  lui  répondons  :  «  Cette  distinction 
n'est  point  nouvelle;  les  preuves  en  seront  four- 
nies (2).  Oui ,  elle  e?t  nécessaire  ;  car  si  elle  eût 
été  posée  d'une  manière  positive,  ou  plutôt  si  elle 
eût  été  plus  généralement  connue  ■  on  n'eût  pas 
fait  de  l'importante  question  de  la  contagion  une 
ridicule  logomachie;  chaque  auteur  n'en  eût  pas 
donné  une  définition  différente,  étendue  ou 
resserrée  au  gré  de  ses  idées  et  de  son  ImagiDa- 
tion  ;  enfin  on  n'eut  pas  tant'abusé  de  ce  mot 
pour  bâtir  sur  lui  l'échafaudage  fragile  d'une 
foule  d'hypothèses  chimériques.  Il  est  vraiment 
fâcheux  de  voir  de  pareilles  réflexions  échapper 
à  la  plume  d'un  homme  voué  au  culte  des 
sciences  exactes  et  naturelles  ;  ignore-t-il  donc  , 
M.  de  Jonnès  ,  que  la  sévérité ,  la  précision  du 
langage  sont  des  conditions  nécessaires  ^  indis- 
pensables aux  progrès  des  sciences  ?  ignore-t-il 
que  la  saine  philosophie  travaille  sans  cesse  à 
bannir  de  la  langue  cette  confusion,  cette  vague 


(j)  Il  entend  parler  de  la  doctrine  de  MM.  Devèze, 
Valentin  ,  etc. 
(2)   Voy.   p.  81. 
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indétermination  des  mots  ,  source  intarissable 
des  plus  misérables  disputes  ?  Disons  plutôt  avec 
Condillac  qu'une  science  bien  traitée  n'est  qu'une 
langue  bien  faite;  et  pénétrés  de  cette  vérité,  ne 
craignons  pas  d'assurer  que  ce  sera  avoir  fait  un 
grand  pas  dans  l'étude  de  la  contagion  de  1^ 
fièvre  jaune,  que  d'avoir  assigné  une  valeur  pré- 
cise aux  mots  contagion  ,  épidémie^  infection.  Et 
qui  ne  sent  tous  les  avantages  qui  doivent  ré- 
sulter pour  la  doctrine  médicale  d  une  distinc- 
tion lumineuse  ,   sévèrement  établie  entre  trois 
termes  renfermant  eux-mêmes  des  idées  multi- 
ples et  très-compliquées  ? 

En  effet,  l'opinion  seule  de  contagion  atta- 
chée à  une  maladie ,  devient  souvent  la  source 
des  plus  déplorables  erreurs  :  le  médecin  ,  tou- 
jours préoccupé  de  l'idée  qu'il  est  en  présence 
d'un  agent  délétère ,  cherche  sans  cesse^un  agent 
spécifique  à  lui  opposer;  tous  les  ressorts  de 
son  esprit  sont  tendus  vers  la  découverte  de  cette 
puissance  neutralisante  ;  il  cherche  ,  il  essaye  ,  il 
combine;   enfin  un  trait   de  lumière   î'éclaire  ; 
une  soudaine  inspiration  lui  révèle  l'existence 
du  précieux  arcane,  de  l'antidote  infaillible  ;  et 
alors  combien  de  victimes  sacrifiées  au  funeste 
désir  de  constater  FexcellenGe  de  sa  découverte  i 
Combien   de  fatales  expériences  î   combien  de 
précieux  momens    perdus   pour    l'observation 
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pour  la  connaissance  de  la  maladie  et  les  moyens 
de  la  combattre.  C'est  ici  le  lieu  d'élever  la  voix 
contre  d'aussi  pernicieux  abus  ;  c'est  ici  le  lieu 
de  signaler  tous  les  dangers  auxquels  on  s'ex- 
pose en  admettant  trop  légèrement  et  sans  un 
examen  sévère  l'idée  d'une   contagion,  idée  qui 
frappe  d'épouvante  et  d'efFroi  les  âmes  les  plus 
fortes  ,  qui ,  ajoutant  le  mal  moral  au  mal  phy- 
sique ,   devient  elle-même  une  des  causes  les 
plus  actives  de  la  propagation  du  fléau  destruc- 
teur (i);  idée  enfin  qui  nous  montrant  dans  le 
lointain  celle  d'un  spécifique,  fait  perdre  de  vue 
au  médecin  l'objet  le  plus  essentiel  de  son  art,, 
celui  de  connaître  et  de  guérir  la  maladie.  Et 
qu'on  ne  prenne  pas  nos  réflexions  pour  les  rêves 
chimériques   d'une  imagination   exagérée  ;   les 
exemples  se  pressent  sous  ma  plume  pour  en 
confirmer  la  justesse:  «  On  a  vu ,  ditBerthe,  des 
«  médecins  se  livrer  en  Espagne  à  des  recher- 
>  ches  oiseuses  ,  dans    la  vue  de   trouver  des 
«  moyens  curatifs  parfaitement  appropriés  con- 
0  Ire  la  fièvre  jaune  et  d'une  efficacité,  pour  ainsi 
ft  dire,  spécifique.  On  a  encore  vu,  ajoute  le 
«  mêmeauteur,  tous  les  médecins  et  chirurgiens 
«  de  l'Andalousie  recevoir  l'ordre  de  traiter  dans 


(i)  Timor  et  contagio,    secundum  Van-Helmont  , 
tinumet  idem  sunt. 
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a  tous  les  cas  la  maladie  régnante  d'une  seule  et 
«  même  manière  (i).  » 

M*  Rocheux  ne  prononce-t-iî  pas  à  la  fin  de 

sa  dissertation  sur  le  typhus  amarii  d'un  ton  un 

peu  solennel  et  prophétique  ces  mots  :   «  Peut- 

«  être  un  jour  découvrira-t-on  un  spécifique  ca- 

«  pable  d'agir  directement  sur  îe  contagium!  » 

L'académie  nationale  de  médecine,  dans  son 
rapport  sur  la  maladie  de  Barcelone ,  vient  d'ex- 
primer les  regrets  suivans:  «  Il  est  pénible  pour 
«  les  médecins  de  n'avoir  pu  trouver  encore  un 
«  remède  propre  à  combattre  directement  cette 
«  fièvre  ou  à  la  faire  avorter  (sj.  » 

Enfin ,  M.  Ramon  Merli  avait  imaginé ,  pen- 
dant la  même  épidémie  ,  de  faire  prendre  à  ses 
malades,  toutes  les  heures ,  à  l'un  un  œuf  cru; 
à  un  second,  une  demi-once  de  poudre  de  char- 
bon ;  à  un  troisième  ,  autant  de  fleur  de  soufre," 
tandis  qu'il  le  faisait  frotter  avec  de  la  pommade 
soufrée  (3). 

Dans  son  acception  la  plus  étendue  et  la  plus 
générale,  le  mot  seul  de  contagion  présente  à 
tous  les  esprits  l'idée  d'un  fléau  terrible ,  d'un 
principe  éminemment  destructeur,  qui  souvent 


(i)  Voy.  pag.  188,  189. 

(a)  Pag.  59.  c 

(5)  Manifeste  pag.  i5.  Note  de  M.  Rochoux.  —  Nous 

laissons  à  nos  lecteurs  le  soin  d'apprécier  de   pareilles 

idées  et  une  pareille  conduite  I 
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moissonna  des  villes,  ravagea  des  campagnes, 
dépeupla  des  nations:  ainsi,  les  maladies  épidé- 
miques  et  contagieuses  ont  presque  toujours  été 
confondues  enserable;leurs  traits  caractéristiques 
et  distinctifs  ont  été  méconnus  ;  cette  erreur  a 
été  consacrée  par  les  médecins  de  la  plus  haute 
antiquité  :  c'est  ainsi  qu'Hippocrate ,  Galien  et 
Celse  entendaient  par  contagion  quelquefois  la 
maladie  elle-même;  mais  plus  souvent  confon- 
dant le  caractère  épidémique  avec  le  caractère 
contagieux,  ils  exprimaient  par  ce  dernier  toute 
communication  du  mal  déterminée  par  l'air 
chargé  de  miasmes  délétères;  sous  ce  rapport 
beaucoup  de  modernes  ont  adopté  Ja  manière 
de  voir  des  anciens;  chacun  ,  selon  ses  vues  par- 
ticulières, s'est  plu  à  étendre  ou  resserrer  le 
domaine  de  la  contagion;  chaque  auteur  en  a 
donné  une  définition  différente,  mais  toujours 
conforme  au  rôle  qu'il  voulait  lui  faire  jouer: 
de  là  des  débaîs  sans  cesse  renaissans,  delà  une 
guerre  interminable  entre  les  intrépides  défen- 
seurs de  la  contagion  et  ses  redoutables  adver- 
saires; il  est  temps  enfin  de  jeter  les  bases 
durables  d'un  traité  de  paix  et  de  conciliation. 
Dans  l'état  actuel  de  la  science,  il  nous  paraît 
indispensable  de  reconnaître  des  principes  fixes, 
rigoureusement  déterminés ,  et  de  tracer  entre 
les    maladies    contagieuses    et   épidémiques    une 


M 
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iigne  de  dériiarcaiion  qui  doive  servir  de  fil  con- 
ducteur à  quiconque  ne  veut  pas  s'égarer  dans 
un  labyrinthe  inextricable  d'explications  hypo- 
thétiques et  de  définitions  arbitraires;  sous  ce 
rapport,  M.  Nacquart  nous  semble  avoir  posé 
dans  le  Dictionnaire  des  Sciences  Médicales  les 
bases  principales  d'une  doctrine  saine  et  lumi- 
neuse. 

C'est  en  nous  conformant  à  l'esprit  de  cette 
doctrine  que  nous  allons  essayer  d'établir  pour 
le  mot  contagion  une  limite  en-deçà  et  au-delà 
de  laquelle  il  ne  saurait  y  avoir  que  désordre , 
que  confusion. 

Par  contagion  nous  entendons  un  mode  de 
communication  par  lequel  un  individu  malade 
transmet  à  un  individu  sain  la  même  maladie  dont 
il  est  atteint  j,  au  moyen  du  contact  immédiat  ou 
médiat  (i). 

D'après  cette  définition ,  le  seul  caractère 
distinçtif  des  maladies  contagieuses ,  le  seul  qui 
leur  soit  commun,  c'est  de  pouvoir  se  commu- 
nîquer  d'individu  à  individu  par  contact,  soit 
de  la  personne  infectée ,  soit  de  ses  vêteraens  ou 


(i)  Contagio,  in  sensu  vero  et  geuerali,  est  veneni 
transmissio  contactu  ,  sine  caosarora  débiîitantiom  et 
temperaturae  concursu. 

(  Pouqueviiie,  de  Febre  adeoo-nervosâ  Dissertalio). 
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lîutres  efFets   quelle  aura  touchés,  et  de  n ad- 
mettre comme  cause  connue  que  cette  commu- 
nication. 

L'air  atmosphérique  peut-il  être  considéré 
comme  agent  médiat  de  transmission  du  germe 
morbifique?  M,  Nacquart  lui  refuse  ce  pouvoir; 
M.  Devèze  aucontraire  le  lui  accorde,  et  se  fonde 
sur  ce  fait  attesté,  dit-il,  par  les  exemples  les 
mieux  constatés,  qu'un  individu  transporté  dans 
l'atmosphère  d'un  varioleux  peut  contracter  la 
variole. 

Nous  nous  abstiendrons  de  décider  entre  ces 
deux  autorités;  nous  ferons  seulement  observer 
qu'il  faudrait  déterminer  jusqu'où  s'étend  l'at- 
mosphère d'un  varioleux,  et  savoir  si  l'infection 
observée  ne  dépend  pas  plutôt  alors  du  caractère 
épidémique,  que  semble  quelquefois  revêtir  la 
variole  sous  l'influence  de  certaines  constitu- 
tions atmosphériques  peu  connues. 

La  cause  de  la  contagion  doit  nécessairement 
résider  dans  l'action  d'un  germe  morbifique , 
d'un  principe  préexistant;  inconnu  dans  son 
origine,  dans  sa  nature,  dans  ses  qualités,  il  ne 
manifeste  sa  présence  que  par  les  phénomènes 
toujours  constans  ,  toujours  uniformes  qu'il 
détermine,  lorsqu'il  passe  d'un  corps  dans  un 
autre;  invisible,  insaisissable,  impondérable 
comme  les  fluides  électrique,  calorique,  lumi- 
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iieûx,  il  échappe  à  tous  nos  moyens  connus 
d'investigation  pour  constater  i'existence  des 
corps;  mais,  comme  eux,  ii  la  révèle  par  des 
effets.  Nous  devons  donc,  à  la  manière  des 
physiciens,  nous  borner  à  suivre,  à  observer  ces 
derniers,  sans  nous  perdre  dans  des  hypothèses 
futiles  ,  dans  des  rêveries  abstraites  et  inin- 
telligibles sur  la  nature,  sur  les  qualités  de  ces 
êtres  incoercibles. 

Ce  germe,  ce  principe,  quel  qu'il  soit,  qui 
sert  de  moyen  d'union  entre  le  malade  et  celui 
a  qui  il  communique  la  maladie,  nous  l'appelle- 
rons virus  :  dénomination  qui  lui  sera  exclusi- 
vement consacrée. 

Ce  virus  offre  un  caractère  éminemment  di- 
stinctif,  celui  de  se  reproduire  toujours  essen- 
tiellement le  même:  indépendant  des  lieux,  des 
temps ,  des  circonstances  au  milieu  desquelles  il 
apparaît,  il  conserve  les  mêmes  formes,  il  pro- 
duit partout  des  maladies  identiques;  c'est  ainsi 
que  la  variole,  la  syphilis  ne  perdent  jamais  leur 
faculté  contagieuse;  transportées  aux  pôles  oïl 
sous  l'équateur,  elles  sont  partout  transmissi- 
bies;    rien  ne   détruit,  rien  ne  modifie    cette 
funeste    propriété  :  les  glaces  ,   les  pluies,    les 
vents  restent  toujours  impuis  ans  contre  leur 
action  morbifique;  seulement  quelques  phéno- 
mènes annexes ,  dépendans  de  l'âge ,  du  sexe,  de  la 
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constitution  individuelle,  peuvent  bien  modifier 
la  marche  de  la  maladie,  lui  donner  plus  ou 
moins  d'intensité,  mais  sans  jamais  changer  sa 
nature,  sans  jamais  altérer  ses  caractères  émi- 
nemment tranchés  :  c'est  partout  la  même  affec- 
tion sur  un  sujet  différent. 

Un  autre  caractère  propre  au  virus  conta- 
gieux, c'est  de  pouvoir  se  conserver  quelque  temps 
hors  de  tout  individu,  attaché  à  des  substances 
végétales  ou  animales  inertes  .  et  de  déterminer 
ensuite  par  son  absorption  tous  les  phénomènes 
qui  le  caractérisent  ;  mais ,  comme  il  est  facile 
de  le  présumer,  cette  propriété  est  subordon- 
née à  une  foule  d'influences  qui  peuvent  la 
faire  varier  à  l'infini ,  de  sorte  qu'il  est  impos- 
sible de  déterminer  même  pour  un  seul  virus, 
et  à  plus  forte  raison  pour  chacun  d'eux,  le 
temps  qu'il  peut  conserver  sa  faculté  morbifique. 

La  conclusion  à  déduire  de  ce  que  nous  ve- 
nons de  dire  est  courte  et  précise:  Pour  qu'une 
maladie  soit  contagieuse,  trois  conditions  sont 
absolument  nécessaires  :  l^  qu'elle  ait  pour 
mode  de  transmission  le  contact  médiat  ou  im- 
médiat; 2\  qu'elle  dépende  d'un  virus  spécifique; 
5".  que  ce  virus  une  fois  transmis  produise  une 
maladie  identique ,  indépendante  des  heux,  des 
temps  où  elle  naît,  des  causes  locales  au  milieu 
desquelles  elle  se  développe.  Ces  trois  conditions 


(  77  ) 
se  rencontrent  constamment   dans  les  maladies 
nniversellement  reconnues   pour   conlagseuses, 
telles  que  la  variole,  la  syphilis ,  etc. 


SECTION  DEUXIÈME.    ' 
DE  l'Épidémie. 

Le  nom  d  épidémie  formé  de  deux  mots  grecs, 
de  7^^  sur,  et  ^V^.- peuple,  s'applique  naturelle- 
ment et  dans  son  acception  rigoureuse  aux 
maladies  qui  s'étendent  parmi  le  peuple  ,  ou 
mieux,  qui  attaquent  en  môme  temps  un  grand 

nombre  d'individus  soumis  auxmêmes  influences 
morbifiques  i);  il  emporte  avec  lui  l'idée  d'une 
action  générale,  étendue,  dont  les  effets  varient 
comme  les  causes  qui  les  produisent:  ainsi  le 
caractère  épidémique  n'est  point  l'apanage  d'un 
ordre  particulier  de  maladies;  c'est  seulement 
une  forme  que  peuvent  revêtir  toutes  ou  presque 
toutes  les  affections  aiguës ,  se  développant  sous 
la  puissance  de  causes  générales;  au  contraire, 
le  caractère  contagieux  forme  la  funeste,  mais 
inaltérablejprérogative  d'un  ordre  entier  de  ma- 
ladies parfaitement  distinctes,  toujours  repro- 
ductives d'elles-mêmes. 


(i)  Les  maladies  épidémiques ,  d'après  la  définition 
de  Calien,  sont  celles  qui  dans  certains  temps  attaquent 
dans  le  même  lieu  un  grand. nombre  d'individus. 
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La  frêle  organisation  de  l'homme  semble  con- 
damnée à  une  lutte  perpétuelle  contre  tous  les 
corps  qui  l'environnent  et  qui  agissent  sur  elle  : 
cette    action  constante,  presque    toujours  né- 
cessaire à  l'entretien  de  la  vie  ,  ia   fatigue,  l'use, 
la  détruit  par  degrés;  ses   effets  sont  d'autant 
plus  insensibles  qu'ils  s'exercent  plus  lentement, 
plus  également,  et  que  notre  machine  est  douée 
d'une  plus  grande  force  de  résistance;  mais  si 
ces  corps  environnans ,  principes  moteurs  et  con- 
servateurs  de  la  vie,  si  l'air,  la   chaleur,  etc.  , 
viennent,  acquérant  des  qualités  accidentelle- 
ment  nuisibles ,  à  en  déployer  la   maligne   in- 
fluence ,  l'on  voit  aussitôt  ces  moyens  de  santé 
et  de  vie  se  transformer  en  des  instrumens  de 
maladie  et  de  mort ,  ou  porter  une  atteinte  plus 
ou  moins  profonde  à  ces  mêmes  actions  vitales 
qu'ils  étaient  destinés  à  entretenir  ;  que  si  à  ces 
puissances   générales  nous  ajoutons  l'influence 
très-remarquable   de   causes    plus    restreintes, 
telles   qua  l'humidité,  les  émanations  maréca- 
geuses, putrides,  etc.,   nous   trouverons   dans 
l'ensemble  de  leurs  diverses  combinaisons  l'ori- 
gine des  épidémies ,  quelqu'éîendues  ,  quelque 
variées  qu'elles  soient  ;  telle  était  l'opinion  que 
Sydenham  s'en  formait,  lorsqu'il  a  d  t  :   «  Les 
maladies  épidémiques  sont  dans  le  sens  le  plus 
général  toujours  relatives  â  l'action  des  saisons 
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et  au  pouvoir  des  causes  physiques  assez  fortes 
pour  influer  sur  i'économie  animale  :  quelle 
que  soit  la  diversité  apparente  ou  réelle  de  cer- 
tains climars ,  l'existence  instantanée  de  plusieurs 
causes  locales,  d'agens  secondaires,  peuvent,  en 
opérant  de  grands  changemens  dans  l'atmo- 
sphère, modifier  sa  température  et  amener  des 
maladies  qui  sans  cela  lui  seraient  étranf^ères    » 

«  •  '  o  * 

Amsi  l'on  a  pu  dire  avec  raison  que  l'étude  des 
épidémies  est  la  conlemplation  de  la  nature  vi- 
vante aux  prises  avec  la  nature  inanimée. 

Toutes  les  maladies  épidémiques  puisent  leur 
source  dans  l'air  atmosphérique  ;  mais  dans  sa 
manière  de  les  produire,  il  joue  un  double  rôle 
bien  différent  .-tantôt  élément  générateur,  il  de 
vient  la  cause  essentielle,  primitive  de  la  maladie 
parles  changemens,  les  altérations  qu'il  éprouve 
dans  ses  qualités  physiques;  tantôt  agent  propa- 
gateur, il  sert  de  véhicule,  de  moyen  conducteur 
aux  principes  morbifiques,  qui  restent  d'ailleurs 
étrangers  à  sa  composition  intime. 

De  cette  différence  dans  le  mode  d'action  de 
l'air,  découle  la  nécessité  de  diviser  les  maladies 
épidémiques  en  deux  classes  bien  distinctes  :  la 
première  comprend  ces  affections  générales, 
universelles,  qui  naissent  et  se  propagent  sous 
l'influence  des  altérations  multipliées  que  subit 
l'air  dans  ses  qualités  diverses  ;  c'est  ainsi  que 
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les  variations  successives  du  chaud  au  froide  du 
sec  à  l'humide  et  vice  versa,  les  combinaisons 
variées  â  l'infini  de  ces  états  divers ,  le  passage 
brusque  et  rapide  de  Fun  à  l'autre,  la  durée  plus 
ou  moins  longue  de  leur  action  ,  lé  souffle  des 
vents  par  les  difTérens  rumbs,  deviennent  autant 
de  causes  sans  cesse  renaissantes  d'une  foule  de 
maladies,  toujours  en  rapport  d'intensité  avec 
leurs  causes  productrices: ces  difFérens  météores 
atmosphériques  impriment  en  quelque  sorte 
leur  cachet  aux  diverses  affections  qui  existent 
sous  leur  empire ,  et  dans  les  circonstances  or- 
dinaires font  naître  des  maladies  qui  rentrent 
dans  l'ordre  de  celles  propres  à  chaque  saison. 

Ces  épidémies,  qui  de  toutes  sont  les  plus  fré- 
quentes ,  les  plus  générales,  ont  été  particuliè- 
rement désignées  sous  le  nom  d'épidémies 
constitutionnelles:  Hippocrate,  Sydenham,  StolL 
Tissot  ont  tracé  des  tableaux  de  constitutions 
épidémiques  ,  qui  seront  à  jamais  des  monumens 
immortels  de  leur  génie  observateur. 

A  la  seconde  classe ,  il  faut  rapporter  les  ma- 
ladies qu'engendre  un  air  vicié,  corrompu  par 
des  exhalaisons  délétères  soit  végétales  soit  ani- 
males :  ici,  l'air  n'est,  comme  nous  l'avons  dit, 
que  moyen  conducteur  de  ces  émanations  mal- 
faisantes; aussi  les  maladies  qu'elles  produisent 
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ont- elles    été    appelées    avec    raison    maladies 
'miasmatiques  on  par  infection. 

Ce  sont  surtout  ces  dernières  affections  dans 
lesquelles  on  a  confondu  l'origine  épidémique 
avec  la  nature  contagieuse  ;  cependant,  il  faut  en 
convenir,  plusieurs  auteurs  ont  senti  la  nécessité 
d'établir  une  distinction  entre  ces  deux  caractères 
essentiellement  différens. 

Déjà  vers  le  milieu  du  siècle  dernier,  Quesnai 
avait  posé  cette  limite  d'une  manière  très-claire; 
nous  rapporterons  ici  textuellement  ses  paroles, 
afin  qu'on  ne  s'imagine  plus  que  cette  distinction 
est  toute  nouvelle  et  introduite  par  une  méta- 
physique m^édicale  : 

«  l'^On  emploie  ce  mot  (contagion),  dit  Quesnai, 
«  pour  signifier  la  communication  des  maladies 
1  qui  s'étendent  d'un  corps  à  l'autre  ^  par  la  pro- 
«  priété  qu'elles  ont  de  multiplier  la  cause  qui 
«  les  a  excitées,  et  de  se  multiplier  elles-mêmes 
«  dans  d'autres  sujets  par  cette  augmentation  de 
«  cause:  la  petite  vérole  peut  fournir  un  exemple 
8  de  cette  contagion  (i).  »  «  On  attribue  souvent 
«à  celle-ci,  dit-il  plus  loin,  beaucoup  d'eJBfets 
«  qui  appartiennent  à  la  malignité  ou  à  l'in- 
«  fection  (j)*  » 


i:. 


* 
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(i)  Mémoires  de  VAcad.  de  Chir.  tom.  i  pag.  55. 
(2)  Id,  pag.  36. 
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«  2°  On  enteiid  simplement  par  infection  l'im- 
t  pureté  que  la  masse  des  humeurs  contracte, 
n  lorsque  quelque  substance  vicieuse ,  par 
«  exemple,  un  air  chargé  de  vapeurs  putrides 
«  s'insinue  dans  les  vaisseaux,  se  mêle  et  circuk 
«  avec  les  humeurs  :  le  terme  d'infection  est 
«  alors  employé  selon  sa  propre  signification, 

«  L'infection  peut  être  causée  non  seulement 
.  par  des  substances  que  peuvent  fournir  les  hu- 
«  meurs  putrides  d'un  corps  malade,  mais  aussi 
«  par  des  substances  fournies  par  la  corruption 
a  d'un  corps  mort;  or,  dans  ce  cas  il  n'y  a  pas  de 
ce  communication  de  maladie  d  un  corps  à  l'autre; 
«  cette  infection  est  donc  bien  différente  de  cette 
«  espèce    de  contagion    (!ont  nous   venons    de 

a  parler  (i).  » 
Ce   langage  est-il  nouveau  ?  Est -il    subtil  et 

obscur? 

Après  Quesnai ,  tous  les  auteurs  qui  ont  fait 
des  recherches  sur  la  contagion  ont  admis  cette 
distinction  et  l'ont  exprimée  diversement  :  c'est 
ainsi  que  MM'^  Catet  et  Gardet,  dans  leur  savant 
et  volumineux  Essai  sur  la  Contagion,  ont  admis 
des  maladies  essentiellement  ou  accidentelle- 
ment contagieuses;  Miller  et  Huffeland  ont 
adopté  la   même  division:  le  premier  l'a  indi- 


(i)  Mémoires  dei'Acacl.  de  Chir.  tom.  i  pag.  4i 
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quée  sons  la  douîjle  dénomination  de  maladies 
idio-miasmatiqueSj  et  de  coino-miasmatiques ; 
le  second  l'exprime  par  les  mots  de  contagion 
Tnorte  et  contagion  vive. 

M.  Breton  dans  son  Essai  sur  la  Contagion , 
établit  deux  classes  de  maladies,  l'une  formée 
de  celles  qui  ne  sont  contagieuses  qu'en  appa- 
rence ou  pseudo-contagieuses  ;  l'autre  ne  renfer- 
mant que  c  ee:[  ui  se  communiquent  par  con- 
tact ,  ou  contagieuses  proprement  dites.  M. 
Champesme  ,  dans  une  Dissertation  sur  le  même 
sujet  ,  reconnaît  une  contagion  virulente  ,  et 
une  contagion  miasmatique. 

Une  des  divisions  les  plus  remarquables  des 
maladies  dites  vulgairement  contagieuses  ,  est 
celle  qu'a  donnée  le  docteur  Hosack  de  New- 
York  ;  il  les  partage  en  trois  classes  :  i  °  les  maladies 
exclusivement  communiquées  par  contact  et  ja- 
mais au  moyen  de  l'atmosphère,  telles  que  la  gale, 
la  syphilis,  la  rage; a*' celles  communicables  à  la 
fois  par  le  contact,  ou  le  presque  contact  du  ma^ 
lade,  et  par  l'atmosphère,  telles  que  la  variole ,  la 
rougeole ,  la  scarlatine ,  dans  toutes  les  saisons  , 
tous  les  climats,  au  milieu  d'un  air  pur  ou  impur; 
3^  celles  qui  ne  se  transmettent  ordinairement 
qu'à  la  faveur  d'une  atmosphère  impure ,  rendue 
telle  par  la  décomposition  des  végétaux  et  d'ani- 
maux, dans  les  pays  bas,  chauds  et  marécageux, 

6. 
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ou  par  les  effluves  humains  concentrés  dans  les 
camps  ,  les  prisons,  les  hôpitaux,  les  vaisseaux. 
Les  mêmes  maladies  ne  sont  pas  contagieuses  or- 
dinairement dans  un  air  pur,  dans  des  appar- 
temens  grands  et  bien  aérés,  lorsqueles  malades 
sont  souvent  changés,  les  excrétions  soigneuse- 
ment éloignées ,  et  la  propreté  exactement  sur- 
veillée. Dans  cette  classe  sont  compris  la  peste  , 
la  dyssenterie,  le  typhus  avec  les  différentes  for- 
mes qu'il  revêt  dans  les  prisons,  les  hôpitaux;  la 

fièvre  jaune  (i). 

Ainsi  cette  importante  distinction  a  été  sentie 
et  reconnue  par  tous  les  auteurs  qui  se  sont  oc- 
cupés de  cette  matière.  Mais  ceux  qui  lui  ont 
donné  les  plus  amples  développemens ,  qui  ont 
assigné  a  ces  deux  mots  d'une  manière  aussi 
claire  que  précise  leurs  bornes  respectives  ,  sont 
MM.  L.  Valentin  et  Devèze;  après  eux,  M.  Nac- 
quart  a  consacré  la  même  doctrine  dans  le  Dic- 
tionnaire des  Sciences  Médicales,  et  l'a  présentée 
sous  un  jour  aussi  simple  que  lumineux. 

Nous  allons  ,  en  marchant  sur  les  traces  de 
ces  estimables  médecins,  l'établir  sur  des  preuves 
qui  ne  seront  que  l'exacte  expression  des  faits. 


(i)  .Hosach,  Observations  on  the  laws  go verning  the 
communication  of  contagions  diseases  and  the  means 
of  arresting  their  progress.  pag.  84.  New-Yorck  181 5. 
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SECTION   TROISIÈME. 
DE   l'infection. 

Nous  entendons  par  infection  le  mode  mor- 
htfique  ,  par  lequel  des  émanations  délétères 
répandues  dans  l'air  agissent  su/run  individu 
soumis  à  leur  influence. 

Ainsi  l'infection  a  pour  moyen  d'action  des 
particules  délétères  très-subtiles,  et  pour  agent 
de  transmission  l'air  atmosphérique.  Inappré- 
ciables jusqu'à  ce  jour  par  tous  nos  moyens  phy- 
siques et  chymiques ,  ces  particules  doivent  être 
étudiées  dans  leur  origine  et  dans  leurs  effets  ; 
pour  cela  nous  pourrons  en  distinguer  de  trois 
sortes ,  qui  paraissent  différer ,  moins  par  leur  na- 
ture que  par  leur  mode  d'origine  ,  leur  degré 
d'intensité  et  l'activité  des  causes  générales  qui 
favorisent  leur  développement  et  les  mettent  en 
jeu.  Ce  sont  les  effluves  ou  exhalaisons  des  ma- 
rais, les  miasmes  qui  s'élèvent  du  corps  de 
l'homme  sain  ou  malade ,  et  les  émanations  pu- 
trides qu'engendrent  les  matières  végétales  ou 
animales  en  putréfaction  (i). 


(i)  M.  Broiissûis  distingue  les  foyers  producteurs  de 
l'espèce  d'empoisonnement  miasmatique  que  Ton  appelle 
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i"  Le  nom  d'effluves  sert  plus  particulièrement 
à  désigner  ces  exhalaisons  qui  s'échappent  des 
terrains  bas  et  humides  ,  des  plages  maréca- 
geuses ,  àes  lieux  mal-sains  toujours  couverts 
d'une  eau  stagnante ,  sources  inépuisables  d'in- 
salubrité et  de  corruption ,  où  l'on  voit  des  my- 
riades d'insectes  et  de  végétaux  naître,  vivre 
quelques  instans ,  se  reproduire,  pour  bientôt 
mourir  et  se  putréfier  dans  la  vase  même  qui  les 
a  engendrés. 

Ces  exhalaisons  ont  besoin  pour  leur  forma- 
tion d'un  concours  de  circonstances  accessoires 
qui  sont  l'action  du  calorique  et  le  contact  actuel 
entre  la  vase  stagnante  et  l'air  ambiant.  Ainsi  ces 
effluves  formeront  un  foyer  d'infection  d'autant 
plus  étendu  ,  que  l'amas  d'eau  stagnante  présen- 
tera plus  de  surface  et  moins  de  profondeur  ,et 


typhus ,  de  la  manière  suivante  :  i  °  foyers  produits  par 
la  décomposition  des  animaux  morts,  (les  camps,  les 
champs  de  bataille,  les  cimetières,  les  voieries);  2° foyers 
produits  par  la  décomposition  simultanée  des  animaux 
et  des  végétaux  privés  de  la  vie,  (les  marais  ,  certains 
littoraux);  3°  foyers  provenant  d'un  rassemblement  d'a- 
nimaux sains  ou  malades  dans  un  local  proportionnel- 
lementtrop  resserré,  (  hôpitaux,  vaisseaux, prisons  etc  ); 
tels  sont  les  foyers  dont  l'existence  est  bien  prouvée. 
(  Ann.  de  la  Méd.  Phys.  juillet  1822.  Pag.  64.  ) 
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d'autant  plus  pernicieux ,  que  le  défaut  des  vents 
et  d'un  air  renouvelé,  et  le  développement  d'une 
chaleur  assez  long-temps  continuée  seront  asso- 
ciés à  une  température  humide. 

L'homme  placé  sous  l'empire  de  ces  diverses 
circonstances ,  devient  la  proie  de  maladies,  dont 
l'intensité  varie  à  l'infini ,  suivant  ie  degré  d'ac- 
tivité  de    leurs  causes    génératrices.    Dans    un 
premier   degré,   il  y  a  une  tendance    plus  ou 
moins  marquée  à  une  débilité  lente,  insensible 
à  une    altération  progressive   des    fonctions  vi- 
tales.  Ainsi  l'infiltration    du    tissu    cellulaire  ;, 
l'engorgement    du   foie,   des  viscères    abdomi- 
naux ,     les    affections    scrophuleuses    forment 
le  triste  apanage  des  pays  froids  humides;  ce  sont 
des  maladies  endémiques  (i).  Sous  Tinfluence 
d'une  activité  plus  prononcée^  les  effluves  déter- 
minent des  fièvres  intermittentes ,  rémittentes  et 
quelquefois  continues,  dont  la  gravité   est   si- 
gnalée par  l'épithète  de  pernicieuses.  Ces  fièvres 
prennent  souvent  un  caractère  vraiment  épidé- 
mique  et  causent  d'effrayaos  ravages  dans  les  ré- 
gions où  une  chaleur  brûlante  règne  sur  des 
plages  humides    et    marécageuses.  Si  l'on  veut 


On  appelle  endémiques  les  maladies  qui  apparaisent 
fréquemment  dans  certains  lieux  ;  ou  encore ,  celles  qui 
régnent  constamment  dans  une  contrée  :  «v,  dans  ^n^o;  , 
peuple. 
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voir  se  dérouler  le  tableau  effrayant  de  ces  épi- 
démies meurtrières ,  il  faut ,  l'ouvrage  de  Lind 
à  la  main  ,  parcourir  le  globe,  visiter  avec  lui  ces 
contrées  si  funestes  à  l'homme,  où  la  nature 
semble  avoir  réuni  contre  lui  tous  les  élémens 
de  maladie  et  de  destruction. 

2°  La  seconde  espèce  d'exhalaisons  délétères 
procède  de  la  putréfaction  des  matières  végé- 
tales et  animales  :  rentrées  sous  l'empire  du  règne 
inorganique ,  elles  en  subissent  toutes  les  consé- 
quences ;  un  mouvement  intestin  s'en  empare, 
les  travaille,  les  décompose  ;  de  nouvelles  combi- 
naisons se  forment ,  de  nouveaux  produits  s'en  dé- 
gagent et  se  volatilisent  en  répandant  une  odeur 
acre,  irritante  et  fétide;  cependant  ces  émanations 
putrides  ont  des  effets  beaucoup  moins  perni- 
cieux qu'on  pourrait  se  l'imaginer ,  si  l'on  jugeait 
de  leur  action  par  leurs  qualités  sensibles  ;  ce 
n'est  que  dans  l'impression  long-temps  prolon- 
gée, et  dans  la  concentration  de  ces  vapeurs  dé- 
létères, que  nos  corps  peuvent  puiser  le  germe 
des  maladies  décrites  sous  les  noms  de  fièvres 
putrides -malignes,  ou  ataxo-adynamiques,  etc. 

Cette  dernière  assertion  est  le  résultat  immé- 
diat de  l'observalion  des  faits  ;  elle  prouve  en 
effet  que  la  fréquentation  des  hôpitaux  est  sui- 
vie de  plus  de  dangers  que  celle  des  amphi- 
théâtres remplis  d'émanations   infectes  répan- 
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dues  parles  tristes  débris  de  cadavres  en  pleine 
décomposition,  ou  que  le  séjour  dont  l'air  est 
empoisonné  par  des  corps  en  dissolution  putride, 
tel  que  le  voisinage  des  voieries,  des  cimetières, 
etc. . . 

3°  Enfin  nous  rapportons  à  la  troisième  espèce 
de  causes  d'infection ,  ces  vapeurs  continuelles 
qui  s'élèvent  des  corps  vivans  :  ils  en  produisent 
dans  l'état  de  santé  comme  dans  celui  de  mala- 
die ;  l'on  sait  en  effet  combien  est  rapide  et  fu- 
neste l'action  des  émanations  qui  s'échappent 
de  rhomme ,  même  sain ,  lorsqu'elles  sont  rete- 
nues et  condensées  dans  un  espace  étroit ,  privé 
de  tout  renouvellement  d'air.  Des  exemples 
nombreux  pourraient  être  fournis  à  l'appui  de 
cette  vérité  :  il  nous  suffira  de  rappeler  l'histoire 
de  cent  dix-neuf  prisonniers  anglais ,  rapportée 
par  Cullen  :  jetés ,  entassés  dans  une  prison 
souterraine  du  Bengale,  ils  périssent  dans  l'es- 
pace de  douze  heures ,  affamés  d'air ,  et  victimes 
de  leurs  propres  émanations. 

Mais  sous  l'influence  d'une  modification  pa- 
thologique, ces  miasmes  acquièrent  une  énergie 
bien  autrement  funeste;  rien  en  effet  de  plus 
actif  j  de  plus  subtil,  de  plus  pernicieux  que  ces 
émanations  morbides,'  on  me  passera  l'expression, 
si  l'on  veut  bien  considérer  que  ces  miasmes  ne 
sont  point  le  résultat  d'une  décomposition  chy- 
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mique  :  c'est  un  travail  purement  vitai ,  c  est  une 
fonction  toute  physiologique. 

Pour  bien  apprécier   l'action    éminemment 
nuisible     de  ces    foyers    d'infection    vivante  , 
il  suffit  d'avoir  éprouvé  quelquefois  l'impression 
qu'exerce  sur  notre  économie  l'air  d'une  salle 
d'hôpital,  quelque  bien  située,  bien  tenue,  bien 
aérée  que  vous  la  supposiez:  quand  on  s'y  expose 
pour  la  première  fois,  une  odeur  fade,  nauséa- 
bonde, vous  saisit  au  premier  abord;  y  prolongez- 
vous  votre  séjour  :  un  sentiment  de  faiblesse ,  de 
langueur  vous  frappe ,  vous  accable  ;  il  n'est  même 
pas  rare  d'éprouver  cette  sensation  pénible  de  fa- 
deur, de  dégoût,  désignée  vulgairement  par  les 
termes  de  soulèvement  de  cœur;  chez  beaucoup  d'in- 
dividus l'impression  irritante  de  cet  air  nosoco- 
mial  se  porte  sur  le  canal  intestinal  :  ses  mouvemens 
réguliers  sont  troublés;  son  action  excrétoire  est 
augmentée;  il  se  déclare  une  diarrhée  plus  ou 
moins    intense ,  avec   prostration  générale   des 
forces  :  la  gastro-entérite  de  forme  adynamique 
peut  en  être  la  terminaison  fatale. 

Si  donc  ces  miasmes  sont  capables  de  produire 
de  tels  effets  dans  les  circonstances  les  moins  dé- 
favorables^ quels  germes  d'infection  et  de  mort  ne 
doivent-ils  pas  engendrer  dans  ces  lieux  resserrés , 
insalubres,  inaérés,  où  se  trouvent  accumulées  de 
grandes  masses  de  nîaiades  :  autour  d'eux  se  mul- 
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tiplient  chaque  jour  de  nouvelles  causes  de  des- 
truction ;  la  malpropreté  siège  forcément  dans  ces 
lieux  de  misère  et  d'encombrement;  la  terreur 
s'empare  des  esprits;  chaque  individudevient  lui- 
même  un  foyer  particulier   d'infection  par  ses 
propres  excrétions;  ainsi  les  effets  deviennent 
causes  à  leur  tour;  de4à  la  propagation  chaque 
jour  plus  atfWe  de  la  maladie,   l'intensité  plus 
alarmante   de   symptômes   violens ,   le   nQmbre 
toujours  croissant  des  victimes  :  c'est  alors  que 
le  tableau  effrayant  de  la  mortalité, l'imprégnation 
miasmatique ,  attaquant  à  la  fois  des  individus 
d'une  même  rue,  d'une  même  maison,  d'une 
même  famille  ,  plongés  dans  le  même  foyer  d'in- 
fection, donnent  i  l'épidémie  toutes  les  apparences 
d'une  funeste  contagion;  mais  pour  reconnaître 
son  erreur  ,  il  suffira  de  réfléchir  à  la  gravité  des 
causes  qui  développent  d'aussi  formidables  eflets  ; 
il  faudrait  seulement  s'étonner  qu'il  en  pût  être 
autrement  par  là  tous  ces  typhus  dévastateurs  , 
aussi  nombreux,  aussi  variés  que  les  causes  sous 
l'empire  desquelles  ils  se  développent  ,  perdent 
ce  caractère  spécifiquement  contagieux  dont  on 
les  avait  gratuitement  parés.  Aussi  placez  isolé- 
ment dans  des  salles  vastes ,  propres ,  bien  situées , 
assainies  par  des  courans  d'air  sans    cesse  re- 
nouvelés ,  des  individus  atteints  de  typhus  ou  de 
maladies  épidémi-miasmatiqucs;  entretenez  au- 
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tour  deux  tous  les  soins  de  propreté  (i),  vous 
pourrez  les  approcher ,  les  toucher,  les  palper ,  les 
soigner  sans  aucune  crainte,  sans  aucun  danger; 
la  seule  dispersion  des  malades  a  toujours  suffi 
pour  éteindre  l'infection  miasmatique  la  plus 
active.  On  voit  par  là  qu'il  est  possible  de  faire 
naître  ou  disparaître,  pour  ainsi  dire,  à  volonté, 
le  typhus  le  plus  violent^  et  que  lesitiûladies  épi- 
démi-miasmatiques ,  en  se  développant  sponta- 
nément, reçoivent  des  circonstances  mêmes  de 
leur  développement  l'intensité  qui  favorise  de 
plus  en  plus  leur  propagation. 

Les  miasmes  n'ont  donc  pas,  comme  les  virus , 
une  action  propre,  spécifique,  reproductive  d'elle- 
même;  mais  une  action  commune,  générale, 
semblable  en  tout  à  celle  qu'exercent  les  causes 
des  phlegmasies  en  général  :  seulement  ils  jouis- 
sent d'une  propriété  plus  gravement  irritante. 


(i)  Les  salles  de  chirurgie  de  l'Hôtel-Dieu  de  Paris 
offrent  un  exemple  bien  remarquable  de  l'heureuse  in- 
fluence de  ces  moyens  hygiéniques  appliqués  à  la  salu- 
brité générale  ;  depuis  que  ,  par  les  soins  éclairés  de 
l'administration,  de  larges  issues  sont  ouvertes  à  la  libre 
circulation  de  l'air  et  de  la  lumière;  depuis  surtout  que 
le  chirurgien  en  chef  exerce  une  vigilance  sévère,  in- 
flexible sur  tous  les  soins,  tous  les  détails  de  propreté, 
on  ne  voit  plus  les  plaies  devenir  le  siège  de  cette  funeste 
infection,  connue  sous  le  nom  de  pourriture  d'hôpital, 
et  qui  est  un  vrai  typhus  local 
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plus  profondément  délétère.  Leur  im pression 
première  paraît  se  porter  sur  le  système  gas- 
trique, et  y  déployer  ses  effets  les  plus  funestes; 
aussi  les  a-t-on  comparés  avec  raison  à  un  véri- 
table empoisonnement  :  on  a  même  écrit  que  la 
fièvre  jaune  est,  de  toutes  les  maladies  qu'on  a 
décrites ,  celle  qui  produit  les  altérations  orga- 
niques les  plus  analogues  ,  observées  chez  un 
homme  mort  empoisonné  par  le  proto-chlorure 
de  mercure  (  sublimé).  Tous  les  médecins  ,  dit 
M.  Caillot,  qui  ont  traité  des  fièvres  bilieuses 
très-intenses  dans  les  climats  chauds,  ont  dû 
être  frappés  de  cette  ressemblance  qui  existe 
entre  les  effets  des  poisons  minéraux  et  des 
agens  miasmatiques. 

En  résumant  ce  que  nous  venons  de  dire  rela- 
tivement aux  maladies  par  infection ,  on  peut  en 
déduire  les  conclusions  suivantes  :  i^  elles  ont 
l'air  pour  agent  de  transmission;  2^  elles  éma- 
nent de  causes  générales  et  locales  combinées 
ensemble;  5°  elles  sont  variables  comme  elles; 
et  sous  le  rapport  de  leur  apparition^  de  leur 
marche ,  de  leur  gravité ,  de  leur  durée ,  elles  sont 
soumises  aux  lieux,  aux  saisons,  aux  variations 
atmosphériques  ;  4°  conséquemment  elles  ne 
sont ,  et  ne  peuvent  jamais  être  absolument  iden- 
tiques. Telles  se  présentent  toujours  les  fièvres 
intermittentes ,  les  rémittentes  bilieuses,  les 
typhus,  les  dyssenteries  épidémiques. 
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Maintenant  il  s  agit  de  déterminer  auquel  de 
ces  deux  ordres,   des  maladies  contagieuses  on 
des  épidémi-miasmatiques,  appartient  la  fièvre 
jaune.  C'est  là  que  gît  toute  la  difficulté  de  la 
question;  c'est  là  aussi  ce  qui  doit  ressortir  des 
rapprochemens    et    des    oppositions   que  nous 
établirons  entre   les  faits   et  les   raisonnemens 
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allégués  en  faveur  de  l'une  ou  l'autre  opinio  n. 
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CHAPITRE  TROISIÈME. 

■  :.:t| 

SECTION   PREMIÈRE. 

HISTOIRE    DE    QUELQUES    EPIDEMIES    DE    FIEVRES    DES 
PAYS  CHAUDS. 

Le  mal  de  Siam(i),  les  fièvres  de  Minorque(2)  , 

(i).  ((  Le  nom  de  maladie  de  Siam  vint  à  l'esprit  de 
quelqu'un  à  cause  d'une  espèce  de  malignité  ;  aussitôt 
cela  se  répandit,  et  cette  àénommaiion impropre  est  de- 
meurée aux  fièvres  malignes  très-communes  à  Saint- 
Domingue.  Toutes  les  maladies  de  cette  île  sont  de  la 
même  espèce,  et  peuvent  être  rapportées  aux  intermit- 
tentes doubles  tierces  et  aux  continues  avec  redouble^ 
ment  ou  sans  redoublement.  Bourgeois,  voy.  int.  aux 
Colonies ,  pag.  452-434.  Pouppé-Desportes,  ouv.  cité. 

(a)  Cléghorn ,  on   the  diseases  in  Minorca. 
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de  la  Jamaïque  (i),  de  Buiam  (2),  îe  typhus, 
ictérode,  le  typhus  amaril  (3),  conslitiient-ils 
autant  d'affections  difFéreiiles?  convient-il  de  les 
décrire  séparément  et  de  leur  assigner  des  places 
distinctes ,  dans  un  cadre  nosograpliiqiie  bien 
fait? 

Leurs  analogies  sont -elles  suffisantes,  leurs 
traits  communs  assez  nombreux  et  assez  saillans 
pour  autoriser  à  les  rapprocher,  à  les  com- 
prendre dans  une  seule  et  même  description  ? 
ou  en  d'autres  termes,  pour  permettre  de  les 
considérer  comme  autant  de  degrés  divers  d'une 
maladie  toujours  et  partout  la  même  (4)? 


(i)  Jackson,  on  the  fevers  ofJamaïca.  La  fièvre  ré- 
mittente, dit  cet  auteur,  dont  les  symptômes  ressemblent 
beaucoup  à  ceux  de  la  fièvre  jaune  (Pag*  161  et  suiv.  ) 
îs  in  some  degree  peculiar  to  strangers  from  colder 
régions  soon  after  their  arrivai  in  the  west  Indies. 
pag.  164).  ^ 

(2)  D,.  Chisholm's  letter  tod'.  Haygarth,  pag.  217  et 

218.  ^ 

(5)  Rochoux ,  Diss.  sur  le  Typhus  Amaril. 

(4)  Entr'autres  auteurs  qui  sont  de  cette  opinion  ,  nous 
citerons  B.  Rush ,  qui  établit ,  dans  les  fièvres  provenant 
de  miasmes  marécageux,  l'échelle  suivante  :  i*"  the  yel- 
low  fever;  2"  the  commun  bilious  remitting  fever;  3o  the 
intermittiug  fever;  4  the  febricula  of  authors.  etc.  (  loc 
cit.) 
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Deux  routes  pouvaient  nous  conduire  à  la  so- 
lution  de   ces   importantes   questions  :    l'une , 
longue,  embarrassée  et  tortueuse;  l'autre,  courte, 
simple  et  directe.  Notre  choix  pouvait-il  être  un 
instant  douteux  ?  Nous  avons  préféré  suivre  la 
dernière ,  qui  d'ailleurs  ,  nous  avait  été  tracée 
par  le  docteur  Jackson  (i)  ,  dans  une  circon- 
stance à  peu  près  pareille.  Il  s'agissait  en  effet 
d'examiner  si  les  rapprochemens  tentés  par  le 
docteur  Moseley  (2)  entre  la  fièvre  jaune  et  les 
causus  des  anciens  étaient  exacts.  Ce  médecin 
se  contenta  de  décrire  avec  soin  les  deux  mala- 
dies ,  et  s'abstint  de  prononcer.  Une  telle  con- 
duite était  trop  conforme  à  notre  système  de 
neutralité ,  pour  que  nous  ne  dussions  pas  cher- 
cher à  l'imiter  ;  aussi  nous  sommes -nous  bornés 
à  rapporter  les  histoires  de  quelques-unes  des 
épidémies  qui,  sous  ces  noms  divers,  parcourent 
en  dévastatrices  la  plupart  des  contrées  équato- 
riales   et  des  pays   exposés  pendant   quelques 
mois  de  Tannée  aux  ardeurs  de  la  canicule  ;  lais- 
sant,  ainsi  que  Jackson,  au  lecteur  le  soin  de 
juger  par  lui-même.  Leaving  to  the  reader  tojudge 
for  hymself. 

Toutefois  ,  la  première  n  aurait  pas  été  sans 


(1)  Ouvrage  cité,  note  18. 

(2)  Trealise  on  the  tropical  diseases. 
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Iniérét,  pour  quiconque  aurait  pu  consacrer  à 
la  parcourir  le  temps  et  les  soins   nécessaires?.^ 
Embrassant  nécessairement  l'histoire  entière  de 
la  fièvre  des  régions  brûlantes,  elle  eût  été  pour 
rhistorien  impartial ,  pour  l'homme  d'état  ami 
de  son  pays,  et  pour  le  médecin  philosophe  , 
l'occasion  de  découvertes  curieuses,  déconsi- 
dérations importantes  et  d'utiles  réflexions;  elle 
les  aurait  mis  à  même  de  débrouiller  le  téné- 
breux chaos  dans  lequel  sont  comme  ensevelies 
les  principales  circonstances  de  cette  maladie  , 
sans  les  obliger  a  remonter  à  sa  première  ori- 
gine (i);  leur  aurait    permis  de  la  suivre  pas  à 
pas^  dans  les  difFérens  climats  et  sous  les  lati- 
tudes diverses  où  elle  s'est  montrée  ;  de  noter 
avec  précision  toutes  les  influences  qui  ont  pré- 
sidé à  son  développement ,  et  de  recueillir  les 


(i)  Déjà  Hush  avoit  observé  qu'on  croyait  bien  à 
l'Importation  de  la  maladie,  mais  que  personne  ne  savait 
from  what  piace,  or  ivhat  time,  and  in  whatmonner. 
MM.  Aréjula  et  Pariset  n'en  disent  pas  davantage ,  l'un 
en  examinant  les  sources  de  la  fièvre  de  1800  et  1804 
et  l'autre,  celle  de  1819  ;  Et  la  Junte  de  Santé  ne  craint 
pas  d'avouer  dans  son  rapport  ,  «  qu'il  est  impossible  de 
«  savoir  si  la  première  origine  de  la  fièvre  jaune  a  eu 
«  lieu  dans  le  Nouveau-Monde  d'où  elle  aurait  été  trans 
a  portée  dans  d'autres  contrées ,  ou  si  quelques  points  de 
«  l'Asie  ou  de  l'Afrique  a  été  le  berceau  de  cette  terrible 
«maladie,  etc.  b  (Rapp.  cité,  pag.  17). 
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faits  et  les  observations  les  plus  propres  à  des 
travaux  ultérieurs.  Passant  légèrement  sur  les 
détails  trop  minutieux  qu'ils  auraient  rencontrés 
en  la  parcourant,  ils  ne  se  seraient  appesantis 
que  sur  les  points  les  plus  saillans  de  cette  his- 
toire,  et  peut-être   alors   seraient-ils  parvenus, 
après  avoir  comparé   le    résultat  des   mesures 
conseillées  et  prises  par  les  contagionistes  et  leurs 
opposans,  à  proposer  et  à  faire  adopter  des  ré- 
glemens  plus  directement  utiles  que  ceux  qui 
régissent  actuellement  la  matière  ;  peut-être  au- 
raient-ils découvert  les  motifs  réels  ou  fictifs  qui 
portent  certains  hommes  à  rester  de  glace  a  l'évi- 
dence ,  et  font,  comme  dit  l'écriture  ,  qu'ils  ont 
des  yeux  pour  ne  pas  voir;  tandis  que  d'autres  ab- 
jurent hautement  ce  qu'ils  appellent  des  erreurs, 
et  désertent  chaque  jour  des  drapeaux  sous  les- 
quels ils  ont  cessé  de  combattre,  dès  qu'ils  ont 
eu  entendu  la  voix  de  l'expérience  (1);   peut- 
être  se  seraient-ils  convaincus,  après  une  sérieuse 


(1)  Voy.  la  lettre  de  B.  Rush  a  a  D' Edward  Miller, 
déjà  citée,  dans  la  New-York  méd.  reposit. ,  vol.  6.  pag, 
i56  à  i5o,  et  leméd.and  phisic.  journal,  n.  85.—  leMé- 
moire  du  docteur  Lefort,  dans  le  Journ.  Gén.  de  méd. 
Coh.  de  nov.  1820. 

-^Thiebaut-de-Berneaud,bibl,  physico  écon  Cah.  de 
sept  i8ao  et  les  tabl.  univ.  premier  Cah. 
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attention  donnéii  aux  nombreux  ouvragas  sur  la 
fièvre  jaune,  de  la  vérité  de  celte  assertion  que 
nous  n'avons  fait  qu'énoncer  dans  notre  avant-^ 
propos,  savoir:  que  les  commissions  rempliront 
toujours  difficilement  la  tâche  qu'on  leur  aura 
iniposée,  et  que  les  monographies  seront  désor- 
mais presque  nécessairement  inutiles  pqur  éclai- 
rer la  question  de  la  contagion  ;  peut-être  aiii- 
raient-iis  senti  la  nécessité  de  renoncer  enfm  à 
la  recherche  d'un  spécifique  contre  une  affec- 
tion si  souvent  différente  d'elle-même  ,  (à  moins 
qu'onne  regarde  comme  tel  rissotement)  ;  d'aban- 
donner les  théories  exclusives  relatives  à  des 
méthodes  de  traitement  tour-à-tour  admises 
comme  infaillibles  et  rejetées  comme  insuffi- 
santes ou  nuisibles,  et  de  s'en  tenir  à  l'exacte 
appréciation  des  causes  et  des  symptômes,  si 
Ton  veut  que  le  patient  reçoive  avec  les  conso- 
lations de  l'espérance  les  secours  d'une  médecine 
salutaire,  toutes  les  fois  que  la  pratique  en  est 
confiée  à  des  hommes  éclairés  et  sans  préven- 
tions ;  peut-être  auraient-ils  gémi  au  récit  des 
tortures  et  des  proscriptions  exercées  au  nom 
du  salut  public  ,  sur  quelques  hommes  accusés 
sans  fondement  d'avoir  importé  cette  maladie, 
et  condamnés  sans  preuves  (  i  ) ,  sur  quelques 


(?)  Voy.  rhistoire  de  don  Pablio  Valienle,  intendant  d| 
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auteurs  dont  les  int<^ntions  auraient  été  comptas 
pour  quelque  chose  devant  tout  juge  que  n'au- 
rait'pas  aveuglé  l'esprit  de  parti  (i)  ;  et  auraient- 
ils  déploré  l'efFrayant  envahissement  du  fanatisme 
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Cuba,  dans  le   Précis  Hist.  du  prof.  Berlhe,  pag.  53  à 
59    New-York  Médical  Repository ,  vol  9,  pag.  586, 

587  et  388. 

—  (1)  Arrêts  notables  du  parlement  de  Toulouse, 
par  Laroche  Flavin,  livre  3,  titre  7. —  Les  Annales  de 
Toulouse  pour  Tannée  1542.  Quatre  malheureux  furent 
brûlés  ou  écartelés  comme  semeurs  ou  propagateurs  de 
la  Peste.  Aujourd'hui  les  cordons  sanitaires  font  plus 
promptement  raison  des  fauteurs  d'importation.  -—  La 
seconde  partie  de  ce  chap. ,  où  il  est  question  de  Barce- 
lone). 

Don  Rodriguez    Armesto  fut  incarcéré  sous  prétexte 
d^avoir  répandu  des  opinions  dangereuses  et  séditieuses, 
lorsqu'il  n'avoit  voulu  qu'appeler  l'attention  sur  les  causes 
locales,    capables   de  favoriser  la  maladie;   plus,    400 
exemplaires  de  son  ouvrage  furent  brûlés  publiquement, 
quoiqu'il  eût  rempli  les  formalités  voulues.  (  New-York 
med.    Kep.,  hex.  2.    pag.    i3i.)I  found   the   spanish 
physicians  very  willing  to  afford  me  information,  but  I' 
could  not  get  ihem  to  tell  me  ail  they  knew  ;  for  in  this 
country,  doctors,  woh  give  thier  opinion  toofreeiy,  about 
thé  nature  of  a  disease  are  bânished,  as  was  the  case  of 
oneatMalaga,  andanotherat  Garlhagena.  lett.  du  doc- 
teur J.  Fellows,  datée  de  la  baie  d'Algesiras  ,  au  docteur 
Bancroft,  (pag.   ^57  de  1  ouv.   de  ce  médecin,  e^^l'art. 
cont.  )   . 
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%n  le  voyant  s'emparer  d'un  sujet  auquel  il  aù^ 
ait  dû  rester  toujours  étranger.  Passant  enfin  à 
l'examen  des  raisons  qui  ont  engagé  les  D'^'Blene 
et  Lemprière  à  former  une  nouvelle  entité  mor- 
bide de  la  réunion  de  la  fièvre  jaune,  avec  ce 
qu'ils  appellent  la  contagiondn  typhus,  peut-être 
seraient -ils  arrivés ,  sans  une  transition  trop 
brusque,  à  découvrir  c^//^s  qui  ont  déterminé 
la  création  de  la  fièvre  de  Bulam,  du  typhus 
amaril,  et  auraient-ils  réussi  à  éclairer  les  ques- 
tions qui  vont  nous  occuper  ,  etc. 

De  tels  avantages  ne  nous  ont  point  échappé  j 
aussi,  n'y  avons-nous  renoncé  qu'a  cause  du 
temps  qu'il  aurait  fallu  donner  à  un  travail  de 
cette  nature,  et  des  difficultés  que  nous  aurions 
rencontrées  et  qu'il  ne  nous  eût  peut-être  pas 
toujours  été  possible  de  vaincre  ou  d'éluder.  Ne 
peut-il  pas  d'ailleurs  nous  suffire  d'avoir  appelé 
l'attention  des  observateurs  sur  ce  point  inté- 
ressant de  la  pathologie  générale ,  en  attendant 
qu'une  plume  plus  exercée  que  la  nôtre  donne 
à  ce  tableau  ,  que  nous  n'avons  fait  qu'esqui&ser 
dans  notre  premier  chapitre,  toute  l'étendue 
dont  il  est  susceptible?  in  maquis  tentasse  sut  est. 
Nous  le  croyons  du  moins;  el  dans  cette  pensée, 
nous  nous  hâtons  de  revenir  à  notre  objet,  perdu 
peut  être  depuis  trop  long-temps  de  vup. 

Néanmoins  ,   qu'il    nous   soit    permis    avant 
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d'entrer  en  matière,  d'insister  sur  l'indispensable 
obligation  de  tenir  compte,  dans  les  jugemens 
qu'on  devra  porter,  des  différences  provenant 
des  climats,  des  saisons,  des  tempéramens,  des 
idiosyncrasies,  etc.  Car»  c'est  pour  avoir  négligé 
des  précautions  de  ce  genre;  c'est  pour  avoir  pris 
en  considéralion  certains  épipliénomèncs  parti- 
culiers et  éventuels,  ou  une  plus  grande  véhé- 
mencedans  quelques-uns  des  symptômes  propres, 
qu'on  a  vu ,  à  diverses  époques ,  surgir  tant  de  ma- 
ladies nouvelles  (i);  que  le  nombre  des  infirmités 


(ijNovâpestis,  a  pecuiiar,  original,  foreing pestilence 
recentl^  ^enetated anà  ui ter f y  imknown  éefore,...  aud 
«:apable  of  propagating  itsetf  ihrou^hont  the  world,  dit 
Clirisliolm.  lettre  au  docteur  Haygarllij  déjà  citée,  pag. 
317  et  2i8i 

Blane  ,  (ouv.  cité  )  admet  une  maladie  nouvelle  résul- 
taiit  de  la  réunion  de  la  fièvre  jaune  avec  la  contagion  du 
typhus,  af/casï  whcn  prevaiùiù  exiinsiveiy. — Le  doc- 
teur Lemprière  suppose  que  la  fièvre  de  la  Jatuaïque 
était  un  typhus  combiné  avec  la  fièvre  jaune  ou  modifié 
par  les  causes  qui  la  produisent.  Il  mentionne  aussi  une 
variété  de  fièvre  jaune  qui  attaquait  presqueexclusivement 
les  matelots  et  les  soldats  ,  et  qu'il  suppose  avoir  été  une 
combinaison  d'une  aireclion  endémique  des  Irropiqucs 
avec  le  typhus.  (  Voyez  ses  observations  pratiques  sur  les 
maladies  de  l'armée  à  la  Jamaïque,  ouv.  cilé,  page  53  , 
59  et  81.  Il  ne  croit  pas  à  la  contagion  de  la  fièvre  jaune, 
ainsi  que  le  prouve  le  passage  suivant  :  (même  ouv.  pa»;o 
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humaines  s'accroît  chaque  jour  de  quelx^u'afled- 
tion  inconnue  de  nos  devanciers;  et  que,  me-* 
nacée  à  chaque  instant  d'être  replongée  dans 
l'obscurité  inséparable  d'aussi  minutieuses  dis-^ 
tinctions  ,  la  médecine  hésite  encore  à  prendre 
parmi  les  sciences  positives  le  rang  qu'elle  doit 
désormais  y  occuper. 

En  effet,  si  comme  on  ne  peut  se  dispenser 
de  le  faire,  on  admet  que  la  nature  ne  renferme 
pas  deux  éires  absolument  semblables,  n'y  a-t-il 
pas  de  l'inconséquence  et  même  de  la  déraison  à 
exiger  une  identité  parfaite  dans  les  affections, 
nous  ne  dirons  pas,  de  plusieurs  ,  mais  de  deux  , 
mais  d'un  seul  cà  des  époques  différentes  de  sa 
vie?  Qui  ne  sait  que  deux  gastrites,  deux  pieu- 


122  et  25.  )  butto  those  who  undersland  the  enfluence  of 
contagion,  it  will  appear,  that  Ihis  disease  did  not  pre- 
vail  as  if  it  were  of  such  kind  ;  for  it  chiefly  affectëd  the 
lîcwly-arrived  european,  asyctunnervedhyihe  ciimâte  j 
whose  hig II  iieaiht  atone  rendered  liim  subjeci  to  ils  ra- 
vages; wbiie  the  dclicate  and  weak  percones ,  fparticu- 
ïarly  liable  to  the  influence  oî  contagions  diseases,  were 
altogether  exonerated  fronn  Ihis  fever.....  (pageSi.)   il; 

was  confnied  to  Ihose  situations  onïy  whei^e  rémittent 
fevers  are  most  prévoient  und  fatal,  and  to  those  subjects 

who  had  lately   arrived  from    Europe   vith   robust   and 

conslituiioo  piethoric  etc.  —  Jonh  Pringle  (^deseases  of 

the  arniy  pag  i88.  ^ 
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i-ësies,  deux  rhumatismes  se  présentent  souvent 
aux  yeux  du  vulgaire  sous  des  aspects  assez  va- 
riés pour  lui  faire  prendre  le  change  sur  leur 
nature ,  le  porter  â  les  considérer  comme  des 
maladies  d'espèces    différentes,    réclamant    des 
moyens  curatifs  opposés?  Si  de  l'irritation  ou  de 
l'inflammation   du  mente  organe ,  nous  passons 
à  celle  des   mêmes  tissus,   mais   dans  d'autres 
organes,  nous  trouverons  d'autres  sources  de 
dissemblance  dont  il  est  également  impossible 
de  prévoir  et  d'assigner  les  limites.  Or,  nous  le 
demandons,  en  quoi  le  médecin  se  distinguera- 
t-il  du  vulgaire  dont  nous  parlions  tout-à-i'heure , 
si  ce  n'est  en  soulevant  avec  soin  le  voile  jeté  sur 
les  symptômes  caractéristiques  par  les  sympathies 
que  tiennent  sous  leur  immédiate  dépendance 
et  l'organisation  individuelle,  et  les  influences  du 
dehors,   en   analysant  attentivement  les  objets 
qui  s'offrirent  à  son  examen ,  en  séparant  avec 
discernement  les  accessoires  du  principal,  et  en 
s'appliquant  enfin  à  ne  voir  que  celui-ci  en  pre- 
mière ligne,  ceux-là  ne  devant  être  considérés, 
en  général,  que  comme  des  circonstances  des- 
quelles le  pronostic  et  le  traitement  ne  reçoiverit 
que  des  modifications  presque  toujours  secon- 
daires. 

L'étendue   de  notre  travail  nous  obligeant  a 
limiter  le  nombre   des   observations   générale^ 
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que  nous  aurions  voulu  rapporter,  nous  avons 
été  contraints  d'en  passer  sous  silence  plusieurs 
d'un  mérite  non  contesté;  toutefois  celles  dont 
nous  avons  fait  choix,  pourront  peut-être  rem- 
plir notre  but ,  si  le  caractère  et  le  savoir  des 
auteurs  dans  lesquels  nous  les  avons  puisées , 
sont  pour  elles,  des  titres  sufFîsans  d'exactitude 
et  d'authenticité. 

La  marche  que  nous  avons  suivie  dans  leur 
exposition ,  entraînera  nécessairement  des  répé- 
titions ;  mais  cet  inconvénient  tout  réel  qu'il  est, 
et  qui  nous  est  commun  avec  tous  ceux  qui 
ont  à  retracer  dans  le  même  tableau  un  cer- 
tain nombre  d'individus  de  même  espèce,  sera 
jusqu'à  un  certain  point  balancé  par  la  facilité 
dans  laquelle  il  placera  le  lecteur,  de  voir  ra- 
pidement les  anologies  et  les  différences  ;  de 
comparer,  de  juger  sans  désemparer  et  par  suite 
de  se  former  une  opinion  prompte,  indépen- 
dante ,  et  appuyée  sur  une  base  inébranlable  ^ 
la  considération  de  faits  nombreux  et  précis. 

Cette  considération  réfléchie  fera-telle  par- 
tager l'opinion  desD"  Ghisholm,  Pym,  Rochoux, 
etc.  nous  l'ignorons  coinplétement ,  mais  si  par 
hazard  lecontra^re  arrivait,  nous  n'aurions  point 
à  nous  repentir  d'avoir  entrepris  ce  travail; 
puisqu'il  aurait  l'avantage  assez  grand  ,  ce  nous 
semble,  de  faire  irrévocablement  rejeter  ou  ad- 
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ftîetlre  pour  toutes,  la  funeste  propriété  de  se 
communiquer  d'une  personne  à  une  autre,  hors 
du  iieu  de  l'infection;  et  qu'il  constaterait,  en 
outre,  un  caractère  bien  remarquable  de  leurs 
causes,  celui  de  déterminer  des  affections  ana- 
logues chez  les  personnes  saines ,  si  elles  viennent 
à  s'exposer  à  leur  maligne  influence  ,  et  de  mar- 
quer de  leur  sceau ,  lorsque  leur  action  s'est  pro- 
longée un  certain  tems ,  toutes  les  autres  maladies 
primitivement  indépendantes  d'elles  (1).  Par  là 
se  trouveraient  expliquées  en  partie  du  moins 
les  variantes  qu'on  remarque  dans  quelques  unes 
des  descriptions  de  la  fièvre  jaune,  et  les  diffé- 
i;ences  dans  les  résultats  cadavériques  dont 
toute  autre  manière  de  voir  rend  si  imparfai- 
tement raison. 

Afin  d'éviter  dans  la  seconde  partie  de  ce 
chapitre,  des  longueurs  et  des  répétitions  dont 
rien  ne  motiverait  la  présence?  nous  soulignerons 
avec  soin  les  caractères  que  les  auteurs  s'ac- 
cordent à  regarder  comme  indiquant  toujours 
l'existence  de  la  fièvre  jaune  (2)  ;  et  si  nous  les 

(i)  SyiJcnham,  opéra  medica.  Tom.  1",  pag.  24  et  25. 
(2)Nons croyons,  dît  le  D'  Chabert,  qu'on  peut  éprou-^ 
ver  les   niodificalions  de  vitalité  qui  constituent  la  fièvre 
jaune ^  sans  avoir  de  vomisseniens  noirs  ni  de  suffusion 

ctérique,   (    réflex.  niédic.  pag.  43-  )  Ce  n'est    ici    le 
lieu  ni  de  combattre  ni  de  défendre  une  semblable  asser- 
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rroitvôns  en  moins  grand  nombre  que  les  autres  j 
Si  quelques  fois  même  ils  sont ,  en  quelque  sorte, 
masqués   par  les  symptômes  secondaires;  nous 
croyons  qu'ils  suffiront  toujours,  lorsqu'on  sera 
parvenu  à  les  rassembler,  pour  motiver  nos  rap- 
procbemens,  soit  à  cause  de  leur  constance  et 
de  la    succession   qu'ils    observent  entre   eux  , 
soit  parce  que,  pour  être  momentanément  ca- 
cbés   ils  n'en  existent  pas  moins  pour  le  médecin, 
qui   sait   cbercber;  et   que    prenant   bientôt   le 
dessus,  ils  dominentensuite  tellement  les  autres, 
qiie  la  présence  de  la  maladie  n'est  plus  un  pro- 


tion.  Toutefois  nous  observerons  que  ces  phénomènes 
et  quelques  autres  admis  par  les  auteurs  de  Tarticle 
fièvres  du  dictionnaire  des  sciences  médicales  sont 
considérés  comme  caractéristiques  par  la  plupart  des 
auteurs j  qu'on  pourrait  peut-être  contester  le  titre  de 
fièvre  iauneàtoute  affection  qui  ne  les  offrirait  pas  en 
plus  ou  moins  grand  nombre ,  et  qu'enfui  ceux  que  notre 
auteurcoi^sidère comme  palhosriomoniqaes,;ielsque/'a7> 

;j«renf(^  énergie  des  forcesmusculairesvotontaireset  Vin- 
tcgrité  des  facuHés  intellectuelles  ,  coïncidant  avec  la 
clépresdondnY^ouh  et  le  ralentissement  progressif  de  là 
circulation,  n'étant  ni  plus  constants,  ni  surtout  plus  ex- 
clusifs, on  courait  quelques  risques  d'errer  dans  son 
diagnostic  soit  que,  d'après  la  présence  de  ces  symptôme.^ 
on  jugeât  que  la  maladie  existait  réellement,  ou  que  leur 
absence  servît  à  établir  celle  de  cette  fièvre,  (ouvrage 
bîté,  pag.  169.) 
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bîème  pour  aucun  des  témoins  (1).  Venons  ac- 
tuellement à  nos  histoires  générales  de  la  fièvre 
des  pays  chauds  ,  et  suivons,  autant  qu'il  sera  en 
nous,  dans  leur  exposition  l'ordre  des  dates,  afin 
de  montrer  aussi ,  que  cette  maladie  n'a  perdu  , 
en  traversant  les  siècles,  ni  de  son  intensité ,  ni 
de  sa  violence.  Son  caractère  contagieux  se  seroit- 
il  affoibli  ou  perdu  ?  nous  verrons  bien. 

Saint-Domingue  y  n°  i  (1732  à  i^jl^G), 

,  Frisson  ,  lassitude  extrême  ,  fièvre  accompa- 
gné de  vives  douleurs  de  tête  et  des  reins  j  d'une 
pesanteur  dans  la  région  épigastrique  avec  envies 
de  vomir  y  vomissemens ^  surtout  s*il  y  a  frisson  au 
début;  pouls  élevé  et  fort  ou  mou;  peau  sèche, 


(1)  S'il  nous  était  permis  d'exprimer  ici  notre  façon  de 
penser  à  l'égard  des  organisations  si  soitpies  et  si  per- 
méabies  qui  auraient  ia  fièvre  jaune  sans  s'en  douter, 
nous  dirions  que  nous  avons  quelque  doute  à  ce  sujet; 
et  sans  admettre  la  comparaison  entre  la  variole  et 
cette  fièvre  sur  laquelle  on  semble  revenir  avec  tant  de 
complaisance,  nous  demanderions  à  M.  Pariset  sur  quoi 
lise  fonde  pour  concevoir  des  varioles  sans  éruption  et 
sans  fièvre?  ses  argumens  tirés  de  ce  qu'on  ohserzede  cri- 
tique de  loin  en  loin  dans  nos  sécrétions  et  nos  excrétions, 
sont  sûrement  très- ingénieux;  mais  sont-ils  également 
probans,  et  l'intervention  du  père  de  la  médecine,  qui 
a  prétendu  que  tout  l'homme  dès  le  berceau  n'est  que  ma- 
ladie, trouve-t-eile  ici  tout  i'à-propos  désirable?  (Pariset 
ouv.  cit.  pag.  98.  ) 
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souvent  aride  ;  visages  et  yeux  comme  enflammés  ; 
accablement;  urines  rouges  et  chargées,  ou  na- 
turelles, mais  en  petite  quantité.  Après  une  du- 
rée de  deux,  trois  ou  quatre  jours,  cessation 
brusque  de  la  fièvre  ;  commencement  de  jaunisse.  .^ 
absence  de  douleur,  tranquillité  apparente  de  il^a 
48  heures ,  l'accablement  seul  persiste ,  hémorrha" 
gie  par  diverses  ouvertures^  ictère  plus  prononcé  ; 
constipation  ou  selles  noires  et  couleur  de  marc  de 
café  ;  vomissemens  de  même  nature;  inquiétude  , 
hoquet;  délire,  parotides,  pourpre; ouverture  des 
saignées  desquelles  s'empare  une  gangrène  char- 
bonneuse, douleurs  abdomidales  ^  avec  ou  sans 
gonflement  de  cette  partie  qui  est  alors  le  plus 
souvent  molle  et  flasque;  quelquefois  vive  souf- 
france dans  les  membres  (  les  inférieurs  surtout), 
suppression  d'urine  que  précèdent  souvent  des 
signes  évidens  d'une  décomposition  générale  ; 
mort. 

Examen  cadavérique.  Couleur  rouge  pour- 
pre des  parties  extérieures  du  corps  dans  les- 
quelles le  malade  s'était  plaint  de  souffrir.  La 
plupart  des  viscères  abdominaux  ^  le  foie  ,  la  rate, 
les  intestins  grêles  sont  tout-à- fait  gangrenés;  la  vé- 
sicule du  fiel  est  remplie  d'une  bile  noire  cou- 
leur de  café  fort  ;  la  partie  supérieure  du  duodé- 
num ,  le  pilore  et  l'estomac  partie  gangrenés  et 
partie  enflammés  ;  les  gros  intestins  sont  dans  le 
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même  état  lorsqu'il  y  a  eu  des  selles  noires  . . . . , 
S'il  y  a  eu  délire,  sommeil  léthargique,  la  dure- 
mère  etla  pie-mère  sont  enflammées  ,  le  cerveau 
injecté  dans  ses  deux  substances. 

L'auteur  de  cette  description  dit  que  ceux 
qui  meurent  dans  le  temps  de  la  contagion  ne 
présentent  aucun  changement  dans  leurs  vis 
Gères.  Il  entend  parler  ,  sans  doute,  de  l'action 
comme  foudroyante  des  miasmes  qui  agissent 
alors  à  la  manière  des  gaz  non  respirables  et 
enrayent  trop  promptemenl  les  phénomènes  de 
la  vie,  pour  laisser  des  traces  organiques  de  leur 
terrible  influence.  Li  même  remarque  se  trouve 
dans  un  asssez  grand  nombre  d'auteurs  pour  que 
nous  devions  la  noter  ici  comme   à   peu   près 

générale. 
Charleston  de  la  Caroline  du  sud,  n""  ^  (1749)- 

F"  stade.  Lassitudes  instantanées  et  sans  cause 
évidente;  douleur  aiguë  et  fixe  au  front,  vertiges, 
algor  et  korror  ;  sueurs  assez  souvent  froides; 
fièvre  intense  avec  oppression,  anxiété,  douleurs 
précordiales  s'élendant  aux  lombes  et  aux  mem- 
bres; pouls  ordinairement  fréquent,  faible, 
dur  et  contracté;  ardeur  et  saillie  des  yeux  qui 
semblent  être  dans  un  état  Voisin  de  l'ophthalmie; 
rougeur  de  la  face,  du  col  et  de  la  poitrine  ;  cha- 
leur intérieure  intense;  peau  sèche,  brûlante  ou 
couverte  d'une  sueur  visqueuse;  respiration  la^ 
borieuse  ,  précipitée;  dégoàts ^  nausées,  vomisse- 
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fnens..,  diarrhée  OU  constipation,  insomnie  ou 
sommeil  interrompu  et  non  réparateur;  épis- 
taxis  fréquent;  langue  sèche..,  soif  vive,  urine 
crue  décolorée  ou  rouge  ;  etc. 

2°"^  stade.  Après  un ^  deux  ou  trois  Jours  de 
durée j,  \3.  jaunisse  survient;  sensible  d'abord  à 
la  conjonctive  ,  elle  gagne  successivement  le  col , 
la  poitrine,  et  devient  bientôt  générale;  l'urine 
forme  un  sédiment  blanchâtre,  et  souvent 
prend  l'aspect  de  celle  des  ictériques  ;  la  fièvre 
baisse  au  point  que  le  pouls  est  souvent  plus 
lent  et  plus  mou  qu'en  santé...  ^  la  sueur  froide 
persiste  pourtant;  les  selles  sont  coîliquatives  , 
comme  safranées  de  même  que  l'urine  ;  la  langue 
est  plus  humide ,  mais  elle  est  en  même  temps 
si  rouge,  ainsi  que  les  lèvres ,  quon  peut  crain-- 
dre  une  héniorrhagie  imminente;  le  sommeil, 
quoique  calme,  ne  soulage  pas,  et  le  mieux  qu'il 
semble  annoncer  est  ordinairement  trompeur  ; 
Attamen  fronti  nulla  fides, 

o""^  stade.  Il  succède  au  précédent  dont  la 
durée  excède  rarement  24  heures,  et  est  annoncé 
par  une  abondante  liémorriiagie  du  nez,  de  la 
bouche  j  de  la  poitrine.  Le  sang  se  fait  également 
jour  à  travers  divers  endroits  de  la  peau  ;  d'an- 
ciennes saignées  se  rouvrent  ;  il  y  a  évacuation^ 
par  haut  et  par  bas^  de  matières  noires  et  comme 
gangreneuses;  l'urine  est  noire  et  fétide^  le  pouls 
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tremblottant  et  faible  ;  les  sueurs  froides ,  le 
hoquet  très-pénible;...  cependant  la  respiration 
s'embarrasse, la  chaleur  intérieure  devient  plus 
vive,  les  extrémités  se  refroidissent ,  des  taches 
livides  couvrent  tout  le  corps  ,  la  léthargie  ap- 
paraît ,  et  après  elle  les  convulsions  et  la   mort. 

Examen  cadavérique.  Le  sang  continue  à  couler 
quelque  temps  encore  après  la  mort;  la  teinte 
jaune  se  prononce  davantage  ,  et  les  taches 
deviennent  plus  larges  et  plus  nombreuses.  La 
surface  des  poumons  et  des  viscères  abdomi- 
naux est  parsemée  de  taches  livides  assez  éten- 
dues; la  face  interne  du  ventricule  et  des  intestins 
grêles  fortejnent  enflammée  ;  le  foie  trés-tuméfié 
et  sa  surface  inférieure  ou  concave  comme  gan- 
grenée; la  vésicule  du  fiel  distendue  par  une  bile 
épaisse ,  difficilement  soluble  dans  l'eau  et  ob- 
struant probablement  le  canal  cholédoque  etc. 
11  n'est  question  ni  des  gros  intestins,  ni  de 
l'encéphale. 

La  remarque  relative  au  temps  de  la  conta- 
gion n'est  pas  répétée  dans  les  mêmes  termes 
que  dans  la  précédente  description;  mais  n'est-' 
ce  pas  dire  la  même  chose  en  d'autres  mots,  que 
d'observer  et  de  noter  la  marche  de  la  maladie, 
dont  la  durée  n'excédait  pas  quelquefois  vingt- 
quatre  à  trente  heures.  L'aspect  extérieur  du  ca- 
davre coloré  alors  ,  en  rouge  pourpre  doit  laisser 
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peu  de  doute  sur  l'existence  d'un  état  intérieur 
correspon(!ant,  et  peut-être  aussi  sur  le  manque 
de  changemens  apparens  dans  les  viscères.  On 
sait  en  effet  qu'r.vant  les  importantes  découvertes 
du  B^  Broussais ,  on  regardait  la  membrane 
muqueuse  gastrique,  comme  dans  son  état  na- 
turel, toutes  les  fois  qu'elle  n'offrait  ni  taches 
noires  ni  altérations  et  qu'elle  n'était  que  légère- 
ment rouge  ou  rosée.  Le  résultat  immédiat 
d'une  semblable  LMéprise  était  de  faire  chercher 
là  où  il  n'était  pas,  îe  siège  de  beaucoup  de  ma- 
ladies, et  par  suite  d'engager  à  recourir  à  un 
traitement  presque  toujours  infructueux^  lors- 
qu'il ne  concourait  pas  ,  avec  la  maladie,  à  abré- 
ger les  jours  du  patient.  La  méleciae  physiolo- 
gique a  très-heureusement  fait  justice  et  de  la 
méprise  et  de  ses  conséquences. 

Minorque  j  w'  5. 

Aux  mois  d'août  et  de  septembre,  les  fièvres 
régnantes  changent  de  type  et  deviennent  ré- 
mittentes ou  continues.  Il  y  a  saignemens  de  nez; 
coloration  de  la  peau  en  jaune  ^  évacuations  par 
haut  et  par  bas  de  matières  analogues  à  du  jnarc 
de  café;  le  corps  se  couvre  de  taches  livides j 
et  exhale  une  odeur  cadavéreuse;  la  chaleur 
intérieure  est  vive  et  coexiste  avec  un  froid  exlé 
rieur  persistant;  L'urine  est  épaisse^  noire  et  fétide. 
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â  mesure  que  la  maladie  fait  des  progrès,  ces 
symptômes  se  prononcent  davantage,  le  malade 
laisse  échapper  des  soupirs  et  des  plaintes;  sa 
figure  se  décompose,  il  est  tourmenté  par  des 
hoquets^  perd  la  parole  etc.  etc. 

Examen  cadavérique  :  celui  de  plus  de  cent 
cadavres  a  fourni,  à  peu  près  toujours ,  les  mêmes 
résultats;  différentes  parties  des  épipîoons  ont 
été  trouvées  noires  et  décomposées;  la  vésicule 
du  fiel  pleine  et  très-gonflée;  l'estomae  et  les  in- 
testins inondés  de  matières  bilieuses  (celles  du 
vomissement  et  des  selles  sans  doute  )...  n'est-il 
pas  probable  qu'un  peu  d'attention  donnée  à  la 
membrane  muqueuse  .aurait  attesté  son  inflam- 
mation, et  peut-être  un  véritable  état  gangre- 
neux? La\ate  souvent  très-grosse,  au  point  de 
peser  jusqu'à  cinq  livres,  molle,  et  tellement 
décomposée,  qu'on  l'aurait  prise  pour  du  sang 
coagulé,  enveloppé  d'une  membrane,  plutôt  que 
pour  un  corps  véritablement  organisé. 

On  doit  vivement  regretter  que  l'auteur  n'ait 
pas  noté,  d'une  manière  spéciale  ,  les  cas  dans 
lesquels  la  fièvre  intermittente  avait  devancé  la 
manifestation  des  Symptômes  précédens  :  car  on 
ne  peut  guère  douter  qu'ils  n'aient  été  quelque- 
fois spontanés,  et  alors  les  résultats  cadavériques 
ont  dû  présenter  au  moins  quelques  variantes, 
(voy.  notre  examen  comparatif). 


m 
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La  poitrine  et  la  tête  n'offraient  rien  de  parti- 
culier. 

Ile  de  la  Barbade ,  n>  4* 

Le  début  est  marqué  par  des  nausées,  des 
vertiges,  suivis  bientôt  d'horripilalions,  et  quel- 
quefois d'un  véritable  frisson^  d'une  fièvre  vive, 
de  céphalalgie  et  de  douleurs  violentes  dans  les 
lombes;  la  figure  est alorsr^i/^c^  les  yeux  ai^dens  ^ 
l'anxiété  et  l'oppression  précordiale  véhémente; 
le  pouls  vite,  élevé  et  mol,  ou  plein  et  très-accé- 
léré ;  la  respiration  difficile;  la  peau  sèche  surtout 
les  premiers  jours,  quelquefois  humide.  Si  à 
cette  époque  on  tire  du  sang  ,  il  est  rouge 
rutilant,  comme  raréfié,  et  le  coaguhim  à  peine 
cohérent;  la  sérosité  d'une  teinte  jaune  safran; 
l'urine  est  aussi  Jaunâtre  ;  le.  sommeil  léger  et 
sans  soulagement;  la  langue  blanchâtre,  et  suc- 
cessivement, d'un  rouge  brun  dans  son  milieu 
qui,  vers  la  fin  de  la  malidie,  passe  au  noir  et 
devient  rugueux. 

La  durée  de  cette  période  est  de  deux  ,  trois  à 
quatre  jours  y  suivant  l'intensité  des  causes  pro- 
vocatrices dont  l'action  est  quelquefois  telle  ,  ç\\xq 
la  mort  survient  durant  les  vingt-quatre  pre- 
mières heures.  Après  ce  temps  ^  le  pools  cède  et 
devient,  dans  quelque  cas  ,  plus  leni  que  dans 
l'état  naturel;  au  point  d'en  imposer  aux  per- 
sonnes inexpérimentées ,  et  de  faire  croira  à  la 
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eoBvalesccnce,  si  i'ardeiir  de  la  peau  vient  à 
cesser;  mais  vain  espoir!  bientôt  en  effet,  les 
symptômes  s'aggravent;  le  coma,  le  délire,  des 
vomissemens  poracés  surviennent;  il  y  a  sueurs 
froides  colliqualives  ,  couleur  d'abord  fauve ^  puis 
jaune  y  des  conjonctives,  de  la  bouche,  des  tempes, 
du  col,  puis  des  tégun^ens  en  général;  le  coma 
est  toujours  plus  profond;  le  pouls  vermicolaire, 
intermittent;  la  difficulté  de  respirer  exlrême; 
hémorrkagies  par  diverses  parties  du  corps ,  telles 
que  les  narines,  la  bouche,  les  yeux,  les  pores 
dermoides,  etc.  Da  sang  noir  esi  rejeté  parles 
selles  et  les  vomissemens  ;  l'urine  est  jaune  fon- 
cée, noirâtre;  la  loquacité  et  le  délire  sont  con 
îinuels;  des  soubresaïUs  des  tendons  se  déclarent 
et  après  eux  le  froid  des  extrémités,  les  con-' 
vulsions  et  la  mort  (i). 


(ijln  iriitiocommoratioiiis^  (  aptid  insulam  Curacoa 
ir6o)  raorbî,  qui  maxime  occiirrebant,  fuerunt  capitis 
dotores,  colicse  biliosae,  sanalionem  lacile  admittentes; 
iue  verô  mulabanlurin  choiericas  affectioncs^  primis 
longé  gra\iores,periculosioresqae,  quibus  mirùmexcru- 
ciabanlursegri.  luceperunt  aiilem  ciim  ingenti  ardore 
circà  prœcordia  ,  aivi  torminihiis^  miro  aiigore,  et  in- 
quietudine  ,  quœ^sr.hsequebantur  biliosœ  dejecfioncs _,  tam 
fer  suyeriora  ,  quam  per  mforiora ,  cum  ingenli  virium 
ijrostratioiie  ;  mulli  sudore  perfimdebantur  frigido  ; 
(bsec  si  perrexerint,  imprirais  si  simul  febris  accesserit , 
«uQinadmodnm  sn  nonniiliis  conligit,  cum  pulsu  magno , 
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Examen  cadavérique  :  lividité  du  corps,  Mir- 
tout  àia  réirlon  précordiale  où  seiiibiait   être,  dès 


qui  ui  plurimum  per  deceni  circiîer  lioras  permansit, 
intumescere  lune  ioceperunt  labia  ,  faciès kuida  evasit  ; 
remitienteclein  febre  sioguinemfnscuni  sat  copiosè  vo 
niiturejecerunt ethiîerbonmesobierunt:  non  nulaeaiu- 
dem  materiaiii,  sed  /ligriorem,  tcirumqiie  spargentein 
odorem,  alvo  excernebant  ^  sed  maium  saoaîionem  ad- 
misii.  ..  Alios  assiielo  modo  incessit  biliosa  febris,  et 
quantum  videre  potui,  h£  maxime  fueruni  juvenes ,  vel 
mediœ  œtatis  ,  rohusti  et  antemorbum  alacres  ;  cum  ar- 
dorenempe  circà  prœcordia ,  biUs  vomitu,  vel  vometidi 
conalu,  et  siti  fera  inexfiiiguibili;  quidam  horum  in 
principio  levibus  irigorisj  et  caloris  vicissiludinibus  af- 
ficiebantur;  dein  subsequebatur  urens  in  toto  corpore 
caler,  cum  pulsu  magno,  pleno  et  céleri;  lingna  fuitsub- 
fîava  ^  albicans ,  saepius  limbo  viridiin  margine  cincla^ 
madida  semper  mansit. 

Pergente  morbo  ,  in  nonnidlis  secundo,  in  aliis  tertio 
die,  spome  minxitbatur  calor,  et  pulsus  naturalis  eoa 
impr aviso  reddtbatur  ^  qui  sensim  sensimque  minor 
evasit,  et  tandem  parvus,  et  tremulus  ;  apparentibus 
in  nonnuîlis  petechiis,  inprimis  circà  pectus,  brachia  , 
et  internam  femorum  partem;  in  nonnuliis  magnas  îivi- 
vidas  vidi  maculas  j  haecaulem  fiebant  cumtantà  virium 
prostratione,  ut  aegri  minime  motu  in  animi  deliquium 
caderent;  in  nonnuilîs  decidente  pulsu...,  suhoriebatur 
ingens  circà  prœcordia  ardor  ,  iaUa  (éviter  intumes- 
cebant,  {ac'ies  evasit  lurida;  brevi  post  accedebant  vomi- 
tus  fuscœ  materice ,  et  tandem  mors:  alii  ardore,  et 
alvi  torminii?us  dev exai? antur  ,alque  tetrum  suhiii^ 
gncantem    sanguinem  alve  e/ecerimt.  In  nmmuUis 
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le  principe,  le  siège  de  la  maladie  (hepar  scilicet 
etventriculus)  taches  livides  et  gangreneuses  sur 


secundo,  in  aiiis  tertio  vet  quarto  die  flavescere  in- 

ceperunt  ocuioruni  alhum, ,  et  cutis ^ 

Rouppe,  de  Morhis  Navigantium,  pag  5o4,  5o5. 
On  voit  dans   cette  description  ,  tracée   de  main   de 
maître,  les  progrès  d'une  maladie  épidémiqne,  son  in- 
tensité croissant  en  raison  des  causes  probablement  lo- 
cales, dans  un  lieu  que  Lipd  assimile,  pour  l'insalubrité, 
à  la  Martinique,  à  Saint-Domingue,  à  Cayenne;  qui  est 
très-malsain  very  unheatthy  ;  où  the  air  is  foggy  and 
moist,  and  theweather  excessiveîy  hot,  puisque  c'était 
en  aoûl(Lind,  Essais  ou  Diseases.,  onv.  cit., pag.  117, 
126,  i5i  );  et  arrivait  par  degrés  des  simples  céphalal- 
gies, des  coliques  bilieuses  qui  se  guérissent  facilement, 
sanationem  facile  admittentes ,  à  la   fièvre  jaune  la 
mieux  caractérisée  et  la  plus  promptemenl  funeste;  ainsi 
que  le  prouvent  les  deux  observations  suivanles:  juvenis 
18  circiter  anno  um  mane  bene  se  habuit,  verum  circa 
decimam  malutinam  de  capitis  dolore  et  caeteris  febri- 
citantiumsymptomatibus  conque  stus,  pulsum  magnum, 
plénum,  et  celerem  habuit.  Secundo  die ,  ad  vesperam 
sanguinem  fuscum  vomitu  copia  se  ejecii  ;  tertio  autem 
obiit.  Alius,   j6  annos  natus  ,  vesperi  bene   se  habuit, 
mane  alferius  diei,   in   strato  sensuum  expers  invenie- 
batur;  corpus  examinavi,  quod  subtumidulum,  nYaculis 
lividis  conspersum  ,  puisu  fere  in  tofo  carens  inveni;  in- 
super  prodibat  ipsi  sanguis  ex  aure  sinistra ,  naribusque 
ni«'errimus,    gustu  subduîcis,    qui  aliquot   horas  post 
mortem  fluere  perrexit  cadaver  vero  brevi  in  inlegrum 
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les  membres  (i)  ;  tendance  très-marquée  à  une 
prompte  décomposition. 

Ile  de  la  Dominique  ^rf  5  3   ï795- 

La  fièvre  commence  par  un  frisson  assez  léger, 
une  violente  céphalalgie,  des  vomissemens,  ou 
seulement  par  quelques  lassitudes,  des  nausées; 
un  sentiment  de  malaise  à  l'éplgasire^  une  vive 
douleur  au  front  et  dans  le  dos.  Ces  prodromes, 
qui  ont  ordinairement  lieu  le  matin  ou  dans 
la  nuit,  sont  bientôt  suivis  de  rougeurs  et  de 
sensibilité  des  yeux ,  qui  ne  peuvent  plus  suppor- 


livescebat,et  tetrum  halitum  emisit.  Cette  marche  gra- 
duelle, qui  est  celle   de  toutes  les  épidémies  de  fièvre 
jaune  (  pour  ne  parler  que   de  celles-là  ) ,    ainsi   qu'on 
peut  le  voir  dans  Jackson,  Rush,  Cléghorn,  Arejuld,  Avi- 
douard,  etc.,  explique  assez  bien  la  méprise  que  com- 
mettent les  médecins  appelés  à  prononcer  sur  le  carac  - 
tère  d'affections  commençantes,  en  même  temps  qu'elle 
autorise  à  compter  pour  quelque  chose  l'influence  des 
causes  atmosphériques  et  locales,  dans  la  production  de 
ces  épidémies.  Y  a-t-il  rienf  de  semblable,  dans,  celle  des 
maladies    contagieuses   bien    reconnues?    1^   variole, 
la    syphilis,    etc.,   sont  chez    les    premiers    malades, 
telles  qu'elles  seront  chez  tous  les  autres;    sous  ce  rap- 
port, elles  n'ont  ni  début,  ni  étal,  ni  terminaison.    Ce 
fait  est  du  petit  nombre  de  ceux  qu'admettent  aujour- 
d'hui presque  tous  les  médecins. 

(ï)  Ventriculus  inflammatus  etc.,   dit  ailleurs   Bruce. 
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ter  l'impression  de  la  lumière;  du  gonflement  dtt 
visage ,  de  la  rougeur  du  col,  et  de  la  poitrine; 
d'uo  peu  de  fréquence  dans  le  pouls,  dont  ks 
pulsations  excèdent  pourtant  rarement  quatre- 
vingt-dix,  par  minute;  d'une  chaleur  moindre  que 
celle  dun  accès  de  fièvre  intermittente;  clevo- 
missemens  ;  d'une  douleur  au  fond  des  orbites  et  a 
la  partie  inférieure  du  front;  d'épistaocis-qul ,  lors- 
qu'il ne  soulage  pas,  s'accompagne  de  délire  en 
rapport,  pouri'intensité,  avec  le  tempérament  et 
le  sexe  du  patient;  d'insomnie,  de  craintes  de  la 
mort;  de  sécheresse  de  la  peau;  d'une  nuance 
Jaune  qui  a  succédé  à  la  rougeur  du  col.  du  visage 
etdesyeu\;  plus  tard  d'une  diminution  marquée 
dans  les  symplômes,  et  dans  quelques  cas  d'ua 
gonflement  de  foie  qui,  alori  ,  est  douloureux  à 
la  pression. 

A  cette  première  période^  dont  la  durée  est 
communément  de  un  à  deux  ou  quatre  jours , 
succède  la  deuxièine  caractérisée  par  un  calme 
apparent  et  trompeur,  reconnaissable  à  un  état 
particulier  des  traits  du  visage;  carie  pouls  est 
tranquille^,  la  langue netteet  quelquefois  humide, 
la  chaleur  naturelleet  le  malade  se  dit  bien.  Quoi 
qu'il  en  soit,  le  doute  disparaît  bientôt  devant  un 
épistaxis  violent  et  difficile  à  arrêter;  le  délire 
avec  ses  diverses  nuances;  une  forte  anxiété,  une 
sensibilité  plus  vive  à  Vépigastre^  des  vomissemens 
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de  matières  jaunes  vertes  ou  noires,  le  hoquet  ; 
laccablemeot,  une  extrême  langueur  ^  et  dans 
quelques  cas  des  éclats  d  une  voix  farouche ,  le 
trismus,  et  le  refus  de  boire  etc.,  qui  viennent 
terminer  cette  période  et  commencer  la  troisième 
qu'on  reconnaît  au  changement  de  couleur  des  vé- 
sicaîoires ,  lesquels  de  rouge  écarlate  passent,  ainsi 
que  les  éniinences  sur  lesquelles  appuie  le  corps, 
au  pourpre  pâle;  à  diverses  hémorrhagies  quel- 
quefois assez  abondantes  pour  abréger  la  vie  des 
malades;  à  l'expulsion  pav  lesvomissemens  de  ma- 
tières analogues  à  du  marc  de  café,  mêlées  à  des 
particules  de  mucosités  glutineuses  et  d'une  bile 
noire,  étonnantes  par  leur  quantité,  et  devenant 
de  plus  en  plus  noires,  ainsi  que  les  selles  qui 
prennent  parfois  l'aspect  degoudron;  au  hoquet 
toujours  plus  fréquent  et  plus  pénible;  à  la  sup- 
pression de  l'urine  jusque-là  colorée  ou  jaune; 
i\u  renouvelleme  t  des  vomissemens  par  la  plus 
petite  quantité  de  boisson;  à  l'oppression  qui 
reparaît  et  avec  elle,  toutes  les  tortures  resseaties 
à  la  région  précordiale;  à  la  lenteur  (60  puis.  ),  à 
l'intermittence  du  pouls;  à  un  délire  sourd;  à 
l'anxiété  croissant  de  plus  en  plus  jusqu'à  ce 
qu'enfin  une  extrême  agitation  et  des  convulsions 
générales  viennent  terminer  cette  scène  ef- 
frayante. ^ 

Examen  cadavérique  :  les  cadavre^f  ne  tardaient 
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pas  à  devenir  noirs;  l'estomac  renfermait  une 
grandît  quantité  de  matières  analogues  à  celles 
qui  avaient  été  rejetées  ,  peu  de  tenis  avant  ia 
mort;  celles  que  contenaient  les  intestins  étaient 
plus  consistantes,  mais  également  noires  et  vis- 
queuses et  ressemblaient  beaucoup  à  du  goudron, 
et  dans  quelques  cas,  à  du  méconium  très-épais; 
le  foie  avait  augmenté  de  volume  et  perdu  sa 
consisîance  ;  la  vésicule  du  fiel  et  les  canaux  bi- 
liaires étaient;?/^m5  d'une  bile  noire  épaisse  et  vis- 
queuse, et  la  rate  légèrement  affectée,  etc. 

Les  résultats  cadavériques  ne  sont  pas  parfai- 
tement notés,  il  n'est  rien  dit,  par  exemple^  de 
1  état  des  membranes  muqueuses  des  intestins 
et  de  l'estomac.  Mais  peut^on  douter  de  leur  in- 
flammation très-intenses  j  après  Fexamen  des 
symptômes,  et  lors  qu'or  pense  à  cette  excessive 
torture  that  they  (les  malades  felt  at  tlie  pit  of 
tlie  stomacli  ,  et  que  renouvelait  la  plus  petite 
quantité  de  boissons,  (i) 

Philadelphie  j,  n"^  6  j    1793. 

Dès  le  début,  yeux  rouges  larmoyans ;  visage 
gonflé,  aspect  farouche  des  traits,  sensibilité  a 
l'épigastre  ^  nausées  ^vomissemens  de  boissons  seules 
ou  mêlées  à  une  bile  jaune  ou  verte  ;  ces  vomis- 
semens  qui  quelquefois  précédent  la  fièvre  ou 

(1)  Clark,  page  i5 
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se  montrent  avec  elle  et  l'accompagnent,  fepla- 
roissent  vers  Le  4^  ou  S'^Jour,  lorsqu'on  est  parvenu 
à  les  arrêter  dans  leur  cours  ;  et  bien  qu'alors  iis 
ne  soient  pas  les  avant-coureurs  delà  mort,  ils 
n'en  rendent  pas  moins  le  rétablissement  long  et 
pénible  ;   OaUilance   très  -  douloureuse  ,  consti- 
pation,  ténesme    ou  évacuation   de   mucosités 
seules  ou  mêlées  à  du  sang,  comme àk  suite  de 
la  dyssenterie,   ou  enfin  simple  diarrhée;  sou- 
vent gonflement  de  l'hypocondre  droit,  qui  est 
alors     douleureux    à    pression;...    tension    du 
ventre  avec  ou  sans  douleur  dans  sa  partie  infé- 
rieure; langue  blanche  et  humide,  puis  rouge, 
luisante  et  s  che  dans  quelques  points;  urine 
plus  ou  moins  abondante,  assez  souvent  suppr- 
mée  durant  le  i«  ou  le  2^^  jour  (  ce  qui  nécesite 
l'emploi  du  cathéter)  limpide  ,  rouge,  sanguino- 
lente et  enfin  noirâtre;  sueurs  abondantes,  spon- 
tanées ou  provoquées  jaunes,  quelquefois  d'une 
odeur  désagréable  et   ne  soulageant ,  dans  quel- 
ques cas  qu'au  début  de  la  maladie  ;  diverses  hé- 
morrkagies  dont  quelques-unes  telles  q.ue  [Epis- 
taxis  se  montrent  dès  le  début  ,  un  peu  plus  tard  le 
sang   sort  à4a^fois  par  les  différentes  ouvertures 
naturelles  et  aussi  à  travers  les  piqûres  de  lancette 
qui  sembloient  être  cicatrisées  ;  hoquets  ,  vomisse-- 
mens  de  matières  noires  analogues  à  du  marc  de 
café,  très-abondantes,  qui  continuent  =  être  éva- 


(  1^4  ) 

ciiëes  après  la  mort  et  paraissent  être  un  mélange 
de  bile  altérée,  de  grumeaux  de  sang,   de  par- 
celles de  la  muqueuse  gastrique  et  de  boissons 
décomposées;  le  pouls  qui  était  plein  et  lent  au 
commencement,  devient  faible,  fréquent,  difficile 
à  trouver,   intermittent;  ïictère  qui  avait  com- 
mencé par  les  yeux,  le  visage  et  le  col  se  généralise; 
ie^-sei^s  sont  plus  ou  moins  affectés;  il  y  a  fai- 
blesse ou  perte  momentanée  de  l^'urs  fonctions; 
soif  excessive  ou  nulle;  différentes  éruptions  ou 
rougeurs  se  manifestent  à  la  peau  qui  est  chaude 
ou  froide;   apoplexie    principalement    chez    les 
ivrognes;  coma;  convulsions  précédées  de   syn- 
copes et  enfin  la  mort. 

Les  parotides  ,  le  gonflement  des  glandes  cer. 
vicales.les   bubons  et  les  anthrax,   sont    assez 
souvent  observés  avant  cette  terminaison  fatale. 
Exa7nen  cadavérijue  :   peu  de  minutes  après 
la  mort,  la  peau  est  noire,  jaune  ou  pourprée, 
ou  jaune  supérieurement  et  noire  inférieurement; 
dans  quelques  cas ,  elle  ne  diffère  pas  sensible- 
ment d'avec  celle    des  personnes   qui  ont  suc- 
combé à  une  fièvre  bilieuse  ordinaire;  souvent 
laspect  du  cadavre  est  celui   de  quelqu'un  qui 
dort  paisiblement;  la  roideur  est  plus  ou  moins 
durable  et  la  décomposition  lente  ou  instantanée. 
Le  cerveau  est  sain  dans  toutes  ses  parties,  de 
même  que  les  viscères  contenus  dans  la  poitrine^ 


néanmoins  le  sang  que  renferment  ie  coeur  et 
les  veines,  est  fluide  et  semblable,  pour  la  consis- 
tance, a  celui  d'un  pendu  ou  d'une  personne 
qui  a  succombé  à  des  commotions  électriques. 
L'estomac  et  le  commencement  du  duodénum 
sont  les  parties  les  plus  malades;  la  membrane  vil^ 
leuse  du  ventricule  est  fortement  enflammée,  sur- 
tout vers  sa  petite  extrémité;  cette  inflammation 
se  propage  quelquefois  à  travers  le  pilore  dans 
le  duodénum  ,  ressemble  à  celle  qui  résulte  de 
l'empoisonnement  par  l'arsenic;  la  bile  est  vis- 
queuse, noire  et  analogue  au  liquide  rendu  par 
le  vomissement,  ou  bien  elle  conserve  sa  couleur 
naturelle,  mais  elle  est  toujours  très-acre;  la 
surface  externe  des  viscères  abdominaux  est  à 
peu-près  dans  son  état  naturel;  les  vaisseaux  du 
péritoine  sont  souvent  très-distendus,  ce  qui 
donne  à  cette  membraneunaspect  noirâlre,etc.  (i) 

.     Egypte  j,  n**  7  j  1800. 

Sorte  d'éréthisme  précédé  de  frissons  et  d'hor- 
ripilations  ;  douleur  vive  et  brûlante  à  l' épigastre ; 
vomissemenSj  d'abord  de  matières  alimentaires  ou 
de  boissons  contenues  dans  l'estomac,  puis  de 
matières  bilif  uses ,  et  enfln  de  sang   noir  et  car- 
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(i)  Gazetîe  de  M.  Brown,  «793,  par  les  docteurs  Phi- 
gick  cl  Calhrall, 


{  126  ) 
bonisé,..,  pouh  vibrant  et  serré  ;  douleurs  con- 
strictives  aux  hypocondres  et  à  répigastre  ; 
conjonctives  injectées,  iris  contractée;  chaleur 
sèche  et  brûlante  à  la  peau  qui  se  colore  bien- 
tôt et  prend  une  teinte  jaune  orangée  ^  plus  ou 
moins  prononcée;  soif  ardente  anxiété  pénible; 
gémissemens  après  chaque  vomissement  ;  sup- 
pression d'urine;  constipation,  bas-ventre  tu- 
méfié et  douloureux  à  la  plus  légère  pression  etc. 

Apres  celte  période  dont  la  durée  n'est  pas 
indiquée,  et  qui  est  dite  inflammatoire,  les  vo- 
missemens  deviennent  sanguinolenSj,  ou  sont 
remplacés  par  l'efFet  d'un  coilapsus  subit ,  par  un 
flux  dyssentérique  avec  ténesme  et  prostration. 
Cependant  des  mouvemens  nerveux  (  des  con- 
vulsioîîs  probablement  )  agitent  les  membres;  il 
y  a  soubresauts  des  tendons  ;  la  respiration 
devient  plus  laborieuse  ,  les  palpitations  plus  fré- 
quentes; le  malade,  tout  en  conservant  l'usage 
de  ses  facultés  intellectuelles  ,  est  triste^t  effrayé; 
la  gangrène  s'empare  des  parties  divisées,  ou 
frappées  de  stupeur  ;  des  pétéchies,  le  charbon  et 
rarement  des  bubons  apparaissent  ;  l'adynamie 
fait  à  chaque  instant  des  progrès  plus  rapides, 
jusqu'à  ce  quelle  termine  les  jours  du  malade. 

Examen  cauavérique  :  sérosité  roussâtre  épan- 
chée, en  quantité  variable,  dans  les  cavités  abdo- 
minales   et  thoraciques  ;   épiploons  et  viscèrei 
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(    »27    ) 

contenus  dansFabdomea,  enflammés  et  parsemés 
de  taches  gangreneuses;  le  foie  qui  participe 
constamment  de  cette  affection  morbide  renferme 
assez  souvent  dans  sa  propre  substance  des 
foyers  purulens.  Rien  de  pathologique,  ordinai- 
rement du  moins,  dans  les  autres  cavités  (i). 

Saint-Domingue,  n"*  S  ,  1802. 

Invasion  peu  de  temps  avant  le  jour  ou  ,  tout 
au  moins,  après  minuit;  violente  céphalalgie 
susorbitaire,  produisant  par  son  extension  dans 
les  orbites  une  douleur  des  yeux  qui  persiste 
durant  ce  premier  stade,  qu'elle  soit  on  non  li- 
mitée à  cet  endroit  ;  engorgement  des  vaisseaux 
de  la  conjonctive;  .  .  ,yeux  rouges,  larmoy^ms, 
gonflés,  étincelans  et  hagards;  pupilles  dilatées 
ou  très-contractées;  face  naturelle  ou  rouge,  ou 
d'une  pâleur  cadavéreuse  dès  le  début,  ou  enfin 
d'une  teinte  jaune  verdâtre  sur  les  lèvres  et  les 
ailes  du  nez ,  les  pommettes  conservant  seules  leur 
coloration  en  rouge;  physionomie  exprimant 
un  air  de  terreur,  salivation  souvent  abondante, 


(i")  Le  docteur  Witman  dit  que  les  symplômes  de  la 
maladie  qui  régna  parmi  les  troupes  anglaises  et  musul- 
manes, campées  entre  Jaffa  et  Césarée  (1800) ,  étaient 
ceux  de  la  fièvre  jaune. (Voyezles  Conaid, ,  déjà  citée  pag, 
î5.)  Voyez  la  a""  partie  de  ce  chapitre. 


(  1.8  ) 
mais  non  critique;  langue  ordinairrment  blanche, 
grisâtre  au  centre, humide  el  rouge  sur  ses  bords 
et  à  la  pointe,  quelquefois  pourtant  sèche  dès  le 
début  et  comme  grillée  vers  la  fm  de  la  fièvre; 
bouche  amère,  pâteuse;  soif  modérée;  anxiété 
extrêsne;  cardialgie;  abdomen  le  plus  souvent 
souple, quelquefois  rémittent; éructatioiiS acides, 
nidoreuses  ou  iiisipides;  hoquets,  nausées :,  vo- 
missemens  de  matières  blanches  d'abord,  puis 
jaunes  et  enfin  d  un  vert  plus  ou  moins  foncé  à 
mesure  qu'ils  deviennent  plus  fréquens  et  que 
lesangoisses augmentent; constipation  opiniâtre, 
quelquefois  déjt  étions  blanchâtres  ou  poracées, 
s'il  y  a  des  douleurs  intestinales;  urine  à  peu- 
près  naturelle  et  sans  caractères  déterminés,  ou 
rouge;  respiration  généralement  libre  et  facile; 
pouls  concentré,  dur  et  accéléré,  dans  quelques 
cas  grand,  toujours  régulier;  possibililé  de  se  lever 
et  de  se  promener,  mais  en  conservant  un  air 
d'incertitude  et  d'agitation  étranger  à  l'état  de 
santé;  lombago;    duuleur  des  reins   succédant 

au  frisson. 

Après  56^48  à  60  heures  survient  la  deuxième 
période,  qui  s'annonce  par  un  calme  apparent 
sans  transition  graduée;  la  face  est  alors  moins 
rouge;  la  céphalalgie  moindre  ou  même  nulle; 
les  vomissemens  sont  suspendus,  mais  l'incer- 
titude du  regard  persiste;  l'effroi  est  encore  em- 


(  ï^9  ) 
preintsur  la  physionoQiie;  les  éructations  conti- 
nuent ou  augmentent;  aussi,  quoique  la  cardialgie 
fasse  place  à  un  simple  sentiment  de  gêne;  que  le 
ventre  devienne  libre,  la  respiration  plus  tran- 
quille et  même  plus  lente  qu'en  santé  ,  le  pouls 
plus  souple  et  ses  pulsations  réduites  communé- 
ment aux  deux  tiers  ou  à  la  moitié  de  ce  qu'elles 
étaient  durant  la  première  période;  quoique  la 
chaleur  soit  douce  et  sans  âcreté,  que  les  dou- 
leurs des  reins  et  celles  des  lombes  s'amendent  ; 
les  sueurs  partielles  ,  tièdes  et  presque  froides , 
le  trouble  et  l'état  comme  graisseux  des  urines , 
les  syncopes  par  la  plus  légère  cause,  la  teinte 
jaune  de  la  peau,  qui  du  menton  et  des  conjonc- 
tives s'étend  et  se  généralise  en  se  prononçant 
davantage^  les  hémorrhagies  par  le  nez,  la 
bouche,  l'anus,  la  vulve,  etc.,  les  déjections  al- 
vines  noirâtres,  mêlées  de  flocons  couleur  de 
café^  n'en  conduisent  pas  moins  à  la  troisième 
période  qui  survient  du  premier  au  troisième 
jour  de  cet  état,  et  se  prolonge  du  cinquième 
au  septième^  rarement  au  neuvième  jour  ou  au- 
delà.  Cette  période  est  marquée  par  un  air  plus 
effrayé  de  la  physionomie,  une  couleur  plus 
foncée  de  la  peau;  par  des  hémorrhagies  pas 
sives  plus  intenses  à  travers  toutes  les  ouvertures 
naturelles,  les  pores  de  la  peau,  et  dont  la  durée 
ne  sera  plus  interrompue  ;  îa  langue  semble  aiors 
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(  .i5o  ) 
,é  peUoyev  vers  ,.s  bords,  mais  en  mè-.ne  temps 
elle  s'embarrasse;  le  malade  balbulie ,  il  a  des 
éructations  continuelles,  des  rapports  acides 
desvomissemenspWs  opiniâtres,  qui  lui  causent 
d'atroces  souffrances;  les  matières  rejetees  res- 
semblent à  de  la  rouille  ou  bien  à  une  bile  po- 
racée.  à  dugoudroo.de  l'encre  ou  à  du^saug 

pins  ou  moins  pur.   nageant   dans  un  liquide 
roussàtre  et  fétide;  les  excrétions  alvines  quel- 
quefois involontaires  et  acres,  au  point  d exco- 
rier le  fondement,  suivent  les  nuances  des  ma- 
tières vomies  ;  il  y  a  cardiaig^e  et  les  plus  vio- 
lentes angoisses;le/.méa3oest  plus  douloureux; 
les  urines  ronges ,  brunes  o^x  noires  sont  plus- 
fréquentes  ou  entièrement  supprimées  ;  le  ho^ 
nuet  deyient  rare;  le  pouls  faible,  inégal,  inter- 
mittent et  facilement  déprimable  ;  les  extrémités 
se  refroidissent; les  veines  se  rouvrent;  les  plaies 
des  vésicatoires  noircissent;  des  pétéchies,  des 
bubons,  des  phlyctènes  et  des  parotides  se  mani- 
festent; une< odeur  cadavéreuse  se  dégage,  et  k- 
mort  vient  enfin  frapper  sa  victime,  au  milieu 
d'un  délire  sombre  ou  furieux,  de  convulsions 
générales,  ou  à  la  suite  de  symptômes  d'hydro- 
phobie,  d'accès  épileptiques,  ou  d'une  véritable 

attaque  d'apoplexie. 

txamen  cadavérique  :  le  cerveAu  est  quel- 
quefois plus  mou  que  dans  l'état  ordinaire;  les 
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(  i5i  ) 
sinus  remplis  d'un  sang  noir  et  grumelé;  les 
ventricules  laissent  échapper  un  sérum  sangui- 
nolent; parfois  aussi  le  cervelet  a  perdu  de  sa 
consistance j  ses  vaisseaux  sont  injectés,  tandis 
que  la  moelle  allongée  se  montre  plus  compacte 
et  comme  comprimée  par  la  sérosité  roussâlre 
ou  teinte  de  sang. 

Les  poumons  sont  assez  souvent  gorgés  d'un 
sang  noir  et  écumeux,  leur  surface  couverte  de 
taches  livides,  de  même  que  la  plèvre  costale;.... 
quelquefois  le  péricarde  renferme  un  sérum 
abondant,  jaune  ou  noirâtre;...  un  caillot  consi- 
dérable d'une  couleur  jaune  d'ambre,  parfaite- 
ment transparent,  occupe  dans  quelques  cas  le 
cœur,  et  s'étend  dans  les  oreillettes  jusque  dans 
l'aorte;...  une  humeur  analogue,  mais  plus 
fluide,  se  trouve  dans  le  péricarde  ou  a  la  sur- 
face des  poumons.  L'estomac  renferme  une  ma- 
tière analogue  à  celle  du  vomissement,  ou  est 
distendu  par  un  gaz  particulier  ;  des  taches  bru- 
nâtres sont  disséminées  sur  sa  surface  phlogosée  , 
mais  la  gangrène  dépasse  rarement  l'épaisseur 
de  la  muqueuse.  Les  intestins  sont  boursoufflés 
et  laissent  dégager  une  odeur  fétide  lorsqu'on  y 
pratique  des  ouvertures;  leur  membrane  mu- 
queuse présente  d'ailleurs  les  mêmes  altérations 
que  celle  de  l'estomac,  seulement  la  gangrène  y 
€st  plus  r^i^e^ 
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(  ^32  ) 
Le  foie  est  quelquefois  plus  volumineux,  plus 
jaune  ou  plus  pâle  qu'il  n  a  coutume  d'être;  sa 
surface  offre  assez  souvent  des  taches  gangre- 
neuses, et  son  intérieur  des  altérations  organi- 
ques plus  ou  moins  avancées;  une  bile  épaisse, 
visqueuse  j  noire,  remplit  communément  la  vé- 
sicule du  fiel,  dont  les  membranes  sont  quel- 
quefois marquées  de  taches  livides  :  la  rate  est 
dans  quelques  cas  moins  consistante  que  dans 
son  état  normal;  les  reins  sont  plus  rouges,  et 
comme  injectés  de  sang,  ou  jaunes  ;  la  vessie  est 
fortement  contractée,  et  contient  un  liquide 
brun ,  noirâtre  ou  sanguinolent ,  ou  enfin  jaune- 
foncé  ,  si  elle  conserve  sa  capacité  ;  son  tissu  a 
aussi  été  trouvé  jaune  comme  celui  des  reins. 

Livourne ,  n°  g^  1 804. 

Début  instantané  ou  précédé  de  légers  pro- 
dromes; accès  de  fièvre  marqué  par  un  frisson 
plus  ou  moins  sensible  le  long  de  la  colonne 
vertébrale  et  dans  la  région  lombaire;  céphalal- 
gie aiguë  et  insupportable  vers  les  tempes  et  le 
front;  rougeur  de  la  conjonctive;  dureté  et  accé- 
lération du  pouls;  chaleur  acre  à  la  peau;  senti- 
ment de  pesanteur  à  Fépigastre,  nausées .,  vo- 
mi55e7ne7i5;  langue  sale,  rouge,  jaune  ou  noi- 
râtre; rareté  des  urines,  constipation,  douleurs 
dans  les  articulations  et  dans  les  membres. 


(  >33  ) 
Après  deuoi  ou  trois  jours  de  durée  de  cet 
état,  calme  ,  apirexie,  chaleur  douce  à  la  peau, 
sueur  légère   accompagnée  d'une  extrême  fai- 
blesse, et  bientôt  après,   exaspération  de  tous 
les  symptômes  ;  les  gastriques  surtout  se  déve- 
loppent avec  promptitude;  il  y  a  douleur  vive  à 
l'épigastre  et  dans  la  région   du   foie  ,    que   le 
moindre  attouchement  augmente  encore;  colo- 
ration en  jaune  des  yeux  ;  rareté  et  teinte  jaune 
des  urines  ;  aversion  décidée  pour  les  alimens  et 
les  boissons;  vomissêfnens  continuels  de  ma- 
tières alimentaires  ou  de  bile  pure  :  à  la  difficulté 
de  respirer,  se  joint  un  sentiment  d'oppression 
et  de  gène  considérable  dans  la  région  précor- 
diaie;  lesdéjections  deviennent  liquides,  fétides , 
et  souvent  sont  d'une  couleur  cendrée;  ïictère 
couvre  tout  le  corps;  les  facultés  intellectuelles 
se  conservent   intactes  ;  le  pouls  est,  ou  tran- 
quille et  presque   naturel ,   ou  plus  lent  qu'en 
santé,  ou   petit,  vite,   irrégulier,  dur  ou  dé- 
primé;... cependant  des  vomissemens  très-fré- 
quens  fournissent  nue xndXïhveîéïiàe  analogue  k 
du  sang  ou  à  du  marc  de  café;  un  sang  d'une 
même  couleur  découle  souvent  des  gencives  ,  de 
la  gorge,    de   la  vessie,  et  parfois  de  Tutérus 
et  du  fondement  ;   les  urines   se  suppriment  ; 
des  taches  livides  et  noirâtres  se   montrent  sur 
diverses  parties  du  corps ,  principalemeot  sur 


(  1^4  ) 

eelks     où     une     pression    quelconque    a   été 
exercée;...  les  lèvres   se  bouffissent;   les  yeux 
deviennent   obscurs  el  larmoyans  ;  la  difficulté 
de  respirer  est  extrême  ,  et  l'anxiété  générale  ; 
un  état  comateux  et  délirant  survient;  les  extré- 
mités se  refroidissent ,  le  pouls  s'affaiblit ,  enfin 
la  mort  survient  au  milieu  des  convulsions ,  ou 
de  symptômes  d'hydrophobie ,  et  après  avoir  été 
précédée,    dans  quelques  cas,  d'hémorrhagies 
par  les  oreilles,  de  phlyctènes,  de  parotides,  etc. 
Examen   cadavérique  :  la  peau ,  celle  de    la 
partie  supérieure  du  corps  surtout,  est  jaune  li- 
vide; des  taches  gangreneuses  s'y  observent  et 
occupent  principalement  la  région  de  l'estomac 
et  celle  du  foie  ;...  du  sang  noir ,  analogue  à  celui 
fourni  par  les  hémorrbagies  des   derniers  mo- 
mens  de  l'existence ,  remplit  les  narines  et  sort 
par  la  bouche;   les  muscles  sont   noirâtres   et 
d'une  mollesse  particulière. 

Les  cavités  thorachiques  contiennent  de  la 
sérosité  rouge,  jaune;  les  poumons  sont  hépa-^ 
tisés,  le  droit  surtout,  et  leur  surface  parsemée 
de  taches  gangreneuses;  le  liquide  renfermé 
dans  le  péricarde  est  plus  abondant  qu'il  n'a 
coutume  d'être ,  etc. 

L'épi ploon  paraît  détruit  presque  en  entier  ;  le 
diaphragme  est  livide ,  et  présente  des  traces  de 
phlogose  dans  sa  partie  adjacente  au  foie  ;   la 
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surface  de  Festomac  et  des  intestins  jaune-li- 
vide; la  membrane  muqueuse  de  ces  viscères 
est  sphacélée,  et  ses  vaisseaux  engorgés:  le  ven- 
tricule renferme  des  matières  du  vomissement^ 
et  les  intestins  grêles  sont  distendus  par  des 
gaz;  le  foie  est  mou  et  sphacélé,  surtout  vers  sa 
face  concave;  la  vésicule  du  fiel  ridée  contient  , 
en  quantité  variable ,  une  bile  visqueuse  et  noi- 
râtre;  la  rate  n'offre  rien  de  particulier  :  quelque- 
fois, pourtant,  elle  est  remplie  et  comme  en 
gorgée  par  un  sang  noir.  La  vessie  est  sans 
urine  et  parsemée  de  taches  gangreneuses  ;  les 
reins  laissent  également  voir  des  traces  d'inflam- 
mation. Le  cerveau  et  les  méninges  sont  com^ 
munément  engorgés ,  et  sont  quelquefois  le 
siège  de  légers  épanchemens  (i). 


(i)  La  fièvre  maligne,  qui  régna  à  Naples  en  1 764,  était, 
accompagnée  de  vers  dans  l'estomac  et  les  intestins  du- 
rant le  mois  de  mai;  en  juin  ces  vers  furent  plus  rares; 
en  juillet  cette  fièvre  devint  highiy  infectious ,  fut  ac- 
compagnée de  pétéchies,  de  gouflement  des  glandes  pa- 
rotides, d'un  délire  obstiné,  de  vomissemens  violens 
et  de  flux  de  sang...',  durant  les  mois  d'avril  et  de  mai, 
la  disette  avait  été  si  grande  que  le  peuple  fut  obligé  de 
se  nourrir  d'herbe  ,  de  blé  vert  et  de  tout  ce  qu'il  sup- 
posait devoir  l'alimenter.  Le  peuple  se  réfugia  alorâ 
dans  la  capitale,  espérant  y  trouver  une  meilleure  subsis- 
tance ;  mais  il  n'y  trouva  que  la  mort  et  la  misère;  une 
fièvre  maiigne  se  déclara,  favorisée  qu'elle  fut,  par  cet 
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lie  de  ia  Guadeloupe,  n°  lo^  181 5. 

Début  prompt  et  presque  toujours  sans  symp- 
tômes précurseurs;  léger  sentiment  de  froid, 
frissonnement  ou  chaleur  vive  ;  douleur  de  tête 
susorhitaire  plus  ou  moins  forte ,  dans  les  lom- 
bes, les  cuisses  ,  les  jambes,  et  quelquefois  dans 
les  membres  supérieurs,  comme  après  une  fa- 
tigue excessive;  sentiment  de  gêne  à  l'estomac , 
attribué  ordinairement  par  les  malades  ,  à  une 
mauvaise  digestion  ;  nausées j  vomissemens  de 
matières  muqueuses,  provoqués  par  la  pression 
de  l'épigastre ;  chaleur  vive,  sèche  et  âpre,  ra- 
rement accompagnée  de  moiteur  ;  visage  rouge 
vultueux  ,  luisant;  injection  des  conjonctives, 
yeux  briîians  et  secs  ou  larmoyans;  respiration 
gênée^  élevée;  soupirs  fréquens,  anxiété,  agita- 
tion,  et,   dans  quelque  cas,  toux  stomacale  très- 


afflux  de  monde  ,  lachaieur  du  climat,  la  malpropreté 
particulière  aux  habitans  de  Napîes  ,  et  aussi  par  le  reiâ- 
chement  de  toute  loi  de  police.  Le  royaume  perdit  la 
cinquième  de  sa  population ,  soit  par  l'effet  de  celte 
cruelle  maladie  (two  hundred  thousand  by  Death),  soit  par 
l'émigration.  Les  acides  végétaux  en  grande  quantité, 
l'eau  à  la  glace,  le  quinquina,  le  musc  et  les  acides 
minéraux  furent  employés  avec  succès.  L'Éloignem.ent 
des  malades  des  lieux  de  l'infection,  eut  le  meilleur  effet. 
Voyez  Lind.  op.  cit.  pag.  198  et  suiv. 


fatigante  ;  pouls  fréqueat ,  plein  ,  développé  ,  et 
souvent  dur ,  jamais  faible,  à  moins  qu'il  n'existe 
quelque  autre  maladie;  langue  nette,  humide, 
rarement  blanche,  et  plus  rarement  encore 
jaune  et  chargée;  soif  intense  ou  nulle;  fré- 
quente douleur  autour  de  l'ombilic;  constipa- 
tion ou  diarrhée  simplement  excrémentilielle 
d'abord,  puis  bilieuse;  urines  presque  natu- 
relies,  ou  un  peu  rouges^  mais  d'une  sortie  fa- 
cile, et  ordinairement  sans  dépôt ,  supprimées 
dans  le  cas  seul  de  néphrite;  sommeil  altéré, 
se  perdant  de  plus  en  plus  à  mesure  que  la 
maladie  fait  des  progrès. 

Après  deux^  trois^  et  même  quatre  jours  de 
durée,  cet  état  est  remplacé  par  un  peu  de 
calme  marqué  par  la  suspension  de  la  douleur 
de  tête  et  des  membres ,  ou  sa  diminution  très- 
sensible  ,  la  cessation  de  la  soif,  la  disparition 
de  la  toux,  et  la  rareté  des  soupirs,  etc.;  mais  le 
malade  continue  à  s'agiter,  ou  tombe  dans  une 
scirte  de  somnolence  assez  analogue  à  une  forte 
ivresse;  en  sorte  que,  quoique  le  visage  se  dé- 
gonfle et  perde,  ainsi  que  la  conjonctive,  sa  rou- 
geur; que  le  pouls  se  ralentisse  ,  devienne  pres- 
que naturel  ,  ou  même  plus  lent  qu'à  l'ordi- 
naire ;  la  manifestation  de  la  jaunisse,  les  dé- 
faillances que  la  plus  légère  cause  détermine  ; 
la  sécheresse  de  la  peau  d'ailleurs  moins  chaude; 


(.38) 
l'iosomnie,  l'état  de  la  langue  qui  est  rouge  sur 
ses  bords,  chargée,  sèche  oa  brunâtre,  etc., 
s'opposent  aux  espérances  que  cette  rémission 
fait  concevoir  souvent  aux  médecins  inexpéri- 
mentés ,  ou  aux  malades  eux-mêmes ,  et  sont 
suivis  ,  après  un  ou  deux  jours  ,  d'une  intensité 
plus  grande  dans  la  coloration  en  jaune  de  la 
peau ,  qui  prend  quelquefois  une  teinte  presque 
brune;  de  l'apparition  de  pétéchies  plus  ou 
moins  nombreuses,  ou  d'ecchymoses  larges  et 
par  plaques  sur  la  poitrine,  le  col  et  les  mem- 
bres supérieurs.  Le  visage  prend  en  même  temps 
une  couleur  sombre,  livescente,  ordinairement 
passagère;  il  y  a  abattement,  expression  de 
souffrances  intérieures  vives ,  jamais  décompo- 
sition ataxique  ;  le  malade  ne  peut  souvent  plus 
rester  assis  sans  éprouver  des  défaillances;  ses 
selles  sont  noires^  ainsi  que  les  matières  du  vo- 
missement; un  peu  avant,  celles-ci  étaient  d'un 
brun  de  chocolat  ou  analogues  à  du  marc  de 
café;  ses  urines  sont  jaunes;  il  souffre  davan- 
tage de  l'estomac  où  il  éprouve  un  sentiment 
de  brûlure  d'une  ardeur  très-douloureuse,  et 
quelquefois  une  sorte  de  palpitation  jointe  à 
une  respiration  plus  fréquente;  les  nausées  et 
les  vomissemens  sont  continuels^  et,  dans  la 
crainte  de  les  exciter  encore ,  il  refuse  toute  sorte 
de  boissons,  quelque  grande  que  soit  sa  soif;  di- 


iferses  hémorrhagies  par  la  bouche ,  l'anus ,  la 
vessie,  le  derme ,  apparaissent;  sa  faiblesse  se 
prononce  de  pins  en  plus;  les  pétéchies  et  les 
ecchymoses  augmentent  en  nombre  et  en  éten- 
due; la  peau  devient  froide,  le  pouls  s'affaiblit 
et  se  concentre;  la  respiration  s'embarrasse,  et 
le  patient  expire  à  la  suite  d'une  courte  agonie, 
après  six  ou  sept  jours  de  maladie.  Cette  mal- 
heureuse terminaison  est  précédée,  dans  quel- 
que cas,  de  symptômes  ataxiques ,  qui  la  ren- 
dent et  plus  pénible  pour  les  assistans ,  et  sans 
doute  aussi  plus  douloureuse  pour  les  malades: 
tels  sont  le  délire  :,  le  coma,  ou  un  état  de  stu- 
peur, les  soubresaults  des  tendons,  des  sueurs 
froides  gluantes ,  le  spasme  tétanique  ^  ou  des 
nioiivemens  convulsifs  des  membres ,  etc. 

Ea^aTYien  cadavérique  :  teinte  du  corps  géné- 
rale ou  bornée  aux  parties  supérieures,  d'un 
jaune  serin,  ou  tirant  sur  le  jaune;  face  pâle  ou 
livide  et  gonflée;  pétéchies,  ecchymoses  plus  ou 
moins  nombreuses. 

Estomac  d'un  jaune  plus  ou  moins  foncé, 
contracté  ou  distendu,  et  contenant,  dans  le 
premier  cas ,  une  petite  quantité  de  matière 
glaireuse,  sanguinolente ,  ou  un  sang  noir,  épais 
et  poisseux  ;  dans  le  deuxième,  des  matières  cr^a- 
iogués  à  celles  du  vomissement;  plus  rarement 
du  sang  et  des  caillots  noirs;  quelquefois,  enfin, 
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ces  matières  ressemblent  à  du  chocolat  clair,  ou 
à  du  sang  corrompu  étendu  dans  beaucoup 
deau;  et  lorsque  la  distension  est  considérable, 
il  renferme  aussi  du  gaz  en  quantité  variable  ; 
des  mucosités  plus  ou  moins  épaisses,  seules  ou 
mêlées  à  du  sang,  en  tapissent  la  membrane  in- 
terne, laquelle  parait  détruite  à  sa  surface,  lors- 
qu'on vient  à  la  ratisser  légèrement  pour  en  enle- 
ver une  matière  comme  pultacée,  et  présente  des 
plaques  irrégulières  d'un  rouge  rosé,  principale^ 
ment  le  long  de  sa  grande  courbure ,  et  dans  le 
voisinage  du  cardia;  d'autres  fois,  elle  est  en- 
flammée en  totaiitéy  et  souvent  épaissie  de  plu- 
sieurs lignes;  sa  couleur  est  alors  d'un  rouge 
brun ,  et  des  plaques  bleuâtres  ou  noirâtres  ré- 
gnent vers  sa  grande  extrémité  ;  des  gouttelettes 
de  sang,  qui  reparaissent  bientôt  lorsqu'on  vient 
â  les  éponger,  sointent  des  points  les  plus  en- 
flammés de  cette  membrane,  dont  le  tissu  ferme 
ou  ramolli  se  laisse  facilement  détacher. 

Teinte  jaune  des  intestins  nuancée  de  rouge, 
qui  varie  du  rose  au  brun  ;  inflammation  de 
leur  membrane  interne,  où  l'on  trouve  des  ma- 
tières noirâtres  ou  roussâtres ,  et  par  fois  assez 
analogues  à  de  la  suie  délayée. 

Vésicule  du  fiel  d'un  jaune  vert  foncé,  pas- 
sant quelquefois  au  noir ,  ce  qui  semble  dû  à  la 
distension  des  vaisseaux  répandus  sur  sa  surface. 
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et  rapprochés  quelquefois,  au  point  de  la  colorer 
en  rouge  marron;  la  bile  qui  en  occupe  l'inté- 
rieur, est  peu  abondante,  très-foncée  en  cou- 
leur, et  d'un  vert  tirant  sur  le  noir;  sa  mem- 
brane muqueuse  est  rouge  et  épaisse  principa- 
lement vers  son  col. 

Des  taches  larges,  d'un  jaune  assez  foncé,  pé- 
nétrant rarement  au-delà  de  quelques  lignes  ,  se 
remarquent  à  l'extérieur  (  à  la  face  concave  sur- 
tout) du  foie,  qui,  une  seule  fois,  a  été  trouvé 
enflammé. 

Chez  le  tiers  oa  le  quart  des  malades  un  seul 
rein  ou  tous  les  deux  sont  enflammés  en  tota- 
lité ou  en  partie. 

La  vessie,  plus  ou  moins  distendue,  est  ordi- 
nairement sans  traces  d'inflammation. 

La  rate  est  sans  altération,  ordinairement  du 
moins. 

Le  pencréas  et  les  vésicules  surrénales  sont 
jaunes  et  comme  injectés. 

Le  péritoine  et  ses  dépendances  n'offrent  au- 
cune altération,  à  moins  de  regarder  comme 
telle,  la  plus  grande  plénitude  de  leurs  vaisseaux 
qu'on  observe  quelquefois. 

Les  taches,  répandues  à  la  surface  des  pou- 
mons d'ailleurs  sains  ,  n'altèrent  point  leur  sub- 
stance. 

Les  vaisseaux  des  méninges  et  leurs  sinus  sont 
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gorgés  de  saDg;  l'arachnoïde  rouge  ,  épaissie 
et  imprégnée  de  sang  dans  une  étendue  varia- 
ble ,  présente  des  plaques  grisâtres ,  épaisses  et 
accompagnées  de  l'engorgement  sanguin  des  par- 
ties sousjacentes.  Les  exudations  puriformes 
sont  rares ,  de  même  que  la  participation  de  la 
substance  cérébrale  à  ces  altérations;  une  seule 
fois  le  cervelet  a  été  vu  engorgé. 

Gibraltar  ^  rV^   n^  1810. 

Troisième  variété  de  la    fièvre  jaune  de  Gi- 
braltar (0  :  Au  début,   yeux  brillans    comme 


(i)  La  première  variété,  ou  fièvre  rémittente  bilieuse, 
prend  au  débat ,  des  formes  si  variées,  dues  à  la  constitu- 
tion des  malades  ,  au  degré  de  chaleur  du  climat ,  et  de 
concentration  des  miasmes  marécageux  ,  qu'il  est  irti- 
vossiiflede  la  distinguer  d'alors,  avec  les  deux  autres.  Un 
peu  plus  tard,  la  peau  devient  très-jaune ,  si  elle  doit  se 
terminer  favorablement;  il  y  a  des  rémissions  évidentes 
qui  succèdent  aux  exacerbations  ;  tandis  que  la  rémission 
manque  ,  si  elle  doit  être  fatale.  Elle  arrive  à  son  plus 
haut  degré  de  violence ,  du  deux  au  troisième  jour  ,  et 
est  rarement  accompagnée  des  symtômes  particuliers 
à  la  fièvre  de  Bulam ,  savoir,  du  vomissement  noir  et  de 
l'aspect  gonflé  de  la  face.  [Y  oyez  f  Examen  des  Causes , 
deuxième  section.  ) 

Dans  la  seconde  variété  ou  fièvre  bilieuse  continue  ^ 
le  mal  de  tête  est  principalement  confiné  dans  les  tempes, 
le  pouls  est  plus  plein,  mais  moins  vite  que  dans  les 
deux  autres  variétés;  \a  jaunisse  se  montre  de  bonne 
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ceux  d'un  homme  ivre  ;  céphaiaigie  déchirante 
et  sans  rémission ,  bornée  au  fond  des  orbites 
et  au  front;  ictère j  signes  d'une  inflamma- 
tion particulière,  de  l'estomac^  laquelle   de- 


heure  dans  les  yeux,  quelquefois  dès  le  début;  du 
deuxième  au  troisième,  jour  la  peau  est  profondéuient 
teinte  en  ]aiuue;Virrilation  de  l'estomac  est  moindre 
que  dans  la  première  variété  ;  absence  de  rémission  ou 
d'exacerbation  méritant  le  nom  de  paroxismes  ;  elle  par- 
court ses  périodes  dans  un  intervalle  de  cinq  à  quinze 
jours ,  et  lorsqu'elle  se  termine  mal ,  elle  n'est  point  ac- 
compagnée de  vomissemens  noirs,  etc. 

Lorsqu'on  lit  avec  attention  l'histoire  de  ces  trois  v«- 
riétés  ou  formes  de  fièvre-,  on  est  d'abord  tenté  de  se  de- 
mander quel  a  pu  être  le  but  de  semblables  distinctions; 
jusqu'à  quel  point  Jes  caractères  assignés  à  chacune  peu- 
vent servir  à  les  différencier  l'une  de  l'autre  5  et  si  ce  sont 
bien  là  trois  maladies  difFérentesou  seulement  trois  degrés 
de  la  même  :  et,  cette  question  ,  nous  nous  la  faisons  de 
bonne  foi ,  lorsque  nous  voyons  qu'il  est  difficiie  de  les 
reconnaître  avant  une  certaine  époque  de  leur  durée , 
et  que  même,  pour  la  dernière,  in  miid  cases,  it  is  im- 
possible to  point  eut  any  symptoms  àistinguishing  it 
rom  altacks  of  fever  from  any  causes  ;  and  evenin  éad 
cases,  untii  the  fatal symptoms  make  their  appearence. 
(  Nous  verrons  d'après  Giîpin^  quels  sont  ces  fatai  symp- 
toms.)^e  savons-nous  pas  d'ailleurs  que,  quand  même 
l'assertion  deChisholm  serait  fondée;  la  maladie  maligne 
importée  par  le  Hankey  ne  reconnaîtrait  pas  d'autres  causes 
que  celles  déjà  si  souvent  énumérées,  ainsi  qu'il  conste 
des  recherches  soigneuses  du  D'  Bancroft  à  ce  sujet? 
(app.  VII,  page  768)? 
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vient  ordinairement  fatale  par  la  gangrène  qui 
la  termine,  ou  par  l'état  morbide  de  la  mem- 
brane viUeuse  qui  lui  succède;  vomissement  de 
matières  analogues  à  du  marc  de  café;  aspect 
livide  et  putride  de  la  face ,  difficile  à  décrire  . 
mais  qui  ressemble  assez  bien  à  celui  que 
donne  à  un  homme  bien  portant,  la  flamme 
d'esprit  de  vin  brûlé  avec  un  mélange  de  sels, 
dans  une  chambre  obscure,  etc. 

Andalousie.  —  SéviUe,  »°  12  ,  1819. 

Invasion  en  général  subite ,  douleur  dans  la  ré- 
gion/oTn*«ir«,lescuisses,lesgenousetles  jambes; 

céphalalgie  aigûcou  gravative;  frissons ,  chaleur 
brûlante  ;  élévation ,  fréquence ,  dépression  facile 
du  poul^;  respiration  profonde,  suspirieuse;  an- 
xiété, oppression  précordiale  ;  yeux  rouges,  bril- 
lans  !  ofifensés  par  la  lumière;  langue  humide, 
jaune,  blanchâtre  vers  son  milieu,  rouge  et  nette 
sur  ses  bords  et  à  sa  pointe;  saveur  amère  ;  nau- 
sêes,  vomissemenshxYienx;  constipation  ;  urines 
claires  décolorées;  vertiges;  somnolence,  ré- 
■    ponses  tardives,    etc. 

Après  deux  ou  trois  jours  de  durée ,  sans  va- 
riation bien  sensible,  retour  à  la  santé,  à  la  suite 
d'évacuations  salutaires  produites  par  les  efforts 
combinés  de  l'art  et  de  la  nature;  toutefois  cette 
issue  est  rare ,  et  le  plus  souvent  ce  calme  n'est 


(  '45  ) 
que  momentané  et  illusoire  ;  en  effet ,  bien  que 
les  yeux  perdent  de  leur  rougeur  et  deviennent 
Jaunes j,  que  le  visage  pâlisse  ,  que  le  pouls  soit 
à-peu-près  naturel  ^  de  même  que  les  urines,  et 
la  chaleur  quelquefois  inférieure  à  son  état  nor- 
mal;   le   désoi^dre  des  réponses,   quelque  léger 
qu'il  soit ,  trahit  celui  des  facultés  intellectuelles, 
€t  conduit  à  la  deuxième  période,  qui  commence 
ordinaireinent  vers  la  fin  du  quatrième  jour. 
Alors,  suivant  que  le  miasme  contagieux  a  affecté 
les  systèmes  gastrique,  sanguin  ou  nerveux,  on 
voit  dominer  les  phénomènes  particuliers  à  cha- 
cun d'eux.  Dans   le  premier  cas,  vomissemens 
de  bile  ou  d'autres    matières    renfermées  dans 
î'estoîiiac;  anxiété,  ardeur,  fatigue  du   cardia; 
agitation;  langue  sèche,  enflammée  à  sa  pointe 
€t  sur  ses  bords  ,  une  ligne  se  dessine  quelque- 
fois sur  son  milieu ,  ou  elle  se  plombe  et  noircit 
en  totalité  ;  agitation  ;  hoquets  ;  soif  intense  ,  vo- 
missemens  d'une  atrahiie  plus  ou  moins  bril- 
lante, couleur   de  café   ou  de   chocolat-   selles 
formées  de  matières  sangidnolentes^  foncées  en 
couleur  ;  contraction  de  l'abdomen  qui  devient 
dur  et  tendu  ;   urine  obscure,  ou  nulle;  délire 
sourd  ou  furieux    dans  quelques  cas ,  extinction 
des  fonctions  de  Fouïej  sensibilité  telle  au  car- 
dia ,  qu'elle  arrache  au  malade  des  cris  plain- 
tifs ,  et  lui  fait  prendre  des  positions  forcées  et 
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extraordinaires  ;  respiration  serrée  et  sanglot- 
tante;  pouls  faible  et  accéléré;  refroidissement 
des  extrémités  ;  gémissemens  aigus  ;  ictéricie 
plus  ou  moins  prononcée;  convuisiofis  et  mort 
du  cinquième  au  septième  jour. 

Dans  le  deuxième  cas,  chaleur  acre  et  mor- 
dante; pouls  peu  résistant ,  mais  fréquent,  as- 
sez large  et  un  peu  vibratil  ;  yeux  proëminens, 
rottges.  légèrement  colorés  en  jaune;  langue  en- 
flammée ,  humide,  gonflée ,  hérissée  de  papilles 
grossies  et  un   peu  jaunes;    intensité   moindre 
dans  les  phénomènes  épigastriques,   quoiqu'on 
observe  dans  quelque  cas  des  vornissemens  noirs 
et  des  déjections  à'airahiie  sanguinolente; urines 
rouges,  safranées,  obscures,  sanguinolentes ,  peu 
chargées;  hémorrhagies  par  la  bouche,  Fanus  , 
l'utérus,   le   nez  et  les  gencives;  viscosités  des 
dents;  pétéclûes,  ecchymoses;  tremblement  de 
la  langue,  des  membres   (ce  qui  équivaut  aux 
convulsions  des  cas  précédens  )  ,   surdité,    som- 
nolence, prostration;  teinte jaime  de  la  peau, 
etc.  ;  la  maladie  n'est  alors  décidée  que  le  qua- 
torze, dix-sept  ou  vingt  et  unième  jour^  du  moins 
le  plus  souvent. 

Enfin  ,  dans  le  troisième ,  la  fièvre  se  présente 
avec  un  caractère  pernicieux  très-prononcé;  le 
pouls  est  petit,  contracté  ;  il  y  a  sentiment  d'un 
froid  extrême  ;  la  peau  est  aride;  la  prostration 
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des  forces,  l'abattement  et  i'aUération  sont  portés 
à  un  haut  degré;  îe  visage  est  plombé,  les  traits 
affaiblis  ;  le  malade  a  le  regard  triste  d'un  œil 
éteint;  il  répond  avec  lenteur  aux  questions 
qu'on  lui  fait;  sous  l'influence  d'un  délire  taci- 
turne- ou  d'une  somnolence  qui  dégénère  quel- 
quefois en  véritable  coma,  il  semble  tout-à-fait 
indifférent  sur  sa  situation;  sa  respiration  est 
lente  et  suspirieuse;  la  langue  et  les  urines  pres- 
que naturelles,  mais  il  y  a  de  l'anxiété  précor- 
diaie ,  et  une  certaine  astriction  du  ventre;  la 
mort  est  ici  plus  prompte,  puisqu'elle  survient 
du  cinquième  au  neuvième  jour,  et  quelquefois 
peu  d'àetcres  après  l'invasion. 

Examen  cadavérique  i  couleur  jaune  de  la 
peau;  ecchymoses  larges  au  col  et  au  visage; 
graisse  sous-cutanée  d'un  jaune  foncé;  distension 
des  vaisseaux  du  péricarde,  des  méninges,  du 
plexus  choroïde  et  de  la  masse  encéphalique; 
sang  dissous  occupant  le  sinus  longitudinal  su- 
périeur; sérosité  sanguinolente  dan  s  le  péricarde; 
sang  grumeleux  et  abondant  dans  les  poumons, 
et  en  dissolution  dans  le  cœur;  couleur  plombée 
ou  jaune  verdâtre  du  foie  ;  vésicule  biliaire  na- 
turelle, ou  noircie  vers  son  col,  contenant  une 
bile  d'un  gris  de  fer  ou  d'un  brun  obscur  et  va- 
riable pour  la  consistance;  estomac  phiogosê 
dans  son  intérieur ,  contenant  un  liquide  gris  de 
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fer  ou  noirâtre;  rien  de  remarquable  vers  les 
organes  urin aires. 

Catalogne  1821. 

Invasion  ordinairement  sans  prodromes,  le 
plus  souvent  après  le  coucher  du  soleil  ;  elle  a 
lieu  par  des  frissons  ou  plutôt  par  le  sentiment 
d'un  froid  stupéfiant,  dont  la  durée  est  dune 
heure  chez  les  uns,  de  deux,  trois  ou  quatre» 
chez  les  autres;  pendant  Iç  froid  flatuosités,  nau- 
sées ;  pouls  petite  concentré,  fréquent;  chaleur 
de  la  peau  moindre  que  dans  l'état  naturel;  sou- 
vent délire ,  spasme  des  poumons  ou  de  l'es- 
tomac^ cardialgies^  lipothymies,  vertiges  :  il  y  a 
céphalalgie  sus-orbitaire  ,  variable  pour  l'inten- 
sité et  la  persistance;  les  traits  sont  peu  altérés, 

La  chaleur  succède  et  s'accompagne  rarement 
de  sueurs;  le  pouls  se  développe,  est  toujours 
fréquent  ^  la  face  colorée;  vomissemens  ,  d'abord 
d'alimens  si  l'estomac  en  contenait ,  puis  d'eaux 
vertes  et  amères  ,  bouche  humide,  langue  ordi- 
nairement nette,  humide ,  blanche  au  milieu, 
rouge  sur  les  bords ,  mince  ou  épaisse  ,  point  de 
mïf;  céphalalgie  persistante,  quelquefois  dou- 
leur gravative  aux  lombes  et  dans  les  membres  ; 
l'appétit  se  perd;  les  selles  sont  rares ,  les  urines 
rouges  et  sans  sédiment,  le  sommeil  léger;  les 
yeux  sont  animées,  les  vaisseaux  de  la  conjonc- 
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tive  injectés;  douleur  à  V  estomac^  ventre  souple^ 
souvent  épistaxis^  etc.  Vers  le  quatrième  jour, 
la  face  est  moins  colorée,  la  couleur  rouge  de  la 
conjonctive  est  moindre  et  vise  o^n  jaune;  Thé- 
morrhagie  nasale, si  elle  existait,  cesse;  la  lan- 
gue se  dépouille  et  devient  quelquefois  rouge  et 
sèche:  il  n'y  a  plus  de  vomissemens  bilieux;  la 
douleur  de  l'épigastre  se  calme,  le  ventre  est 
souple,  et  dans  quelque  cas,  douloureux  au  tou- 
cher; les  évacuations  alvines  liquides,  fréquentes 
et  de  couleur  différente  ,  bilieuses^  brunes  ou 
sanglantes;  les  urines  sont  rares ,  le  pouls  na- 
turel, la  peau  fraîche,  quoique  aride,  les  idées 
libres;  les  malades  assurent  être  bien,  deman- 
dent à  manger,  et  mangent  quelquefois  avec  ap- 
pétit, La  convalescence  peut  alors  être  espérée, 
si  le  pouls  se  soutient  fébrile,  ou  qu'il  n'aille  pas 
au  dessous  du  naturel  et  que  la  peau  ne  de- 
vienne pas  fraîche,  etc.  mais  le  plus  souvent  la 
maladie  continue,  et  alors  la  face  prend  une 
couleur  plombée  tirant  siirle  jaune;  le  tour  des 
yeux  est  légèrement  ecchymose,  la  cornée  opaque 
est  plus  jaune,  le  regard  est  fixe,  hébété  ou  in- 
quiet; il  y  a  flatuosités ,  vomissemens  de  sang 
noir,  ou  d'une  matière  chocolatée,  ou  des  cra- 
chotemeos  sanguioolens;  impossibilité  de  sup- 
porter aucune  boisson  simple  ou  o^édicamen- 
teuse;  sécheresse  de  la  langue,  que  couvre,  i^i) 
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enduit  olivâtre  et  rugueux;  ou  qui  est  rousse, 
sèche  et  épaisse;  fortes  douleurs  épigastriques-, 
fréquentes  évacuations  alvines  sanguinolentes, 
noirâtres  ou  poisseuses  ;  rareté  ou  suppression 
des  urines;  petitesse  et  lenteur  du  pouls;  cou- 
leuY^  jaune  de  la  peau  toujours  aride  ,  presque 
froide,  et  offrant  souvent  des  taches  brunes 
quelquefois  non  persistantes  ;  lenteur  de  la  pa- 
role, somnolence.... 

Ces  divers  symptômes  se  prononcent  toujours 
davantage;  les  yeux,  auxquels   un   mélange  de 
jaune  et  de  rouge  donne  quelque  chose  de  si- 
nistre dans  le  regard,  s'enfoncent  dans  les   or- 
bites; quelquefois  i'épistaœis  reparaît,  les  dents 
se  sèchent,  la  langue  noircit  ou  reste  dans  l'état 
déjà  indiqué;  l'haleine  est  fétide,  mêlée  d'une 
odeur  fade  particulière  à  la  fièvre  jaune,  etc., 
les  voniisse7nens  sont  très-douloureux ,  et  pré- 
cédés de  cardialgies  déchirantes;  ils  sont  formés 
par  une  matière  analogue   à  du  marc  de  café  ; 
ïepigastre  et  l'abdomen   sont   alors   d'une  ex- 
trême sensibilité;  le  malade  s'agite,   pousse  des 
cris  et  des  gémissemens...  ;  lorsque  le  ventre  est 
insensible,  ce  qui  arrive  quelquefois,  le  malade 
vomit  moins,  ou  ne  vomit  pas  du  tout,  le  pouls 
est  imperceptible,  le  cœur   a   cessé   de  battre 
bien  que,  quelquefois  ,  les  facultés  intellectuelles 
et  motrices  persistent  encore  :  les  ecchymoses  se 
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multiplient,  l'ictère  se  prononce  davantage^  les 
évacuations  se  suppriment,  la  raison  se  perd,  la 
respiration  est  courte  ;  il  y  a  écume  sanieuse  à 
la  bouche,  hoquets _,  soubresauts  des  tendons, 
trismus,  convulsions  partielles  de  la  face,  et 
bientôt  après  la  mort  termine  cette  fatale  scène^ 
Examen  cadavérique.  Sans  chercher  si  la 
membrane  muqueuse  est  primitivement  ou  secon- 
dairement affectée,  sielle  est  toujours  ou  rarement 
enflammée,  et  si  les  traces  d©  phlogose,  plus  ou 
moins  intense ,  remarquées  après  la  mort ,  sont 
le  résultat  de  la  présence  de  la  matière  noire  (  i); 


(i)  Peut-être  convient-il  de  rapporter  à  la  suite  du 
tableau  ci-dessus,  tracé  par  un  des  médecins  français 
(arrivé  à  Barcelone,  le  23  octobre);  l'ensemble  des  phé- 
nomènes relatés  par  les  médecins  de  la  junte  supérieure 
de  santé,  avant  le  i5  août,  lorsqu'elle  disait  encore 
«  quelle  espérait  que  son  pays  serait  un  de  ceux  oii  la 
«  maladie  ne  pourrait  se  transmettre  (pag.  58).  «  La 
rapide  énumératioa  des  symptômes  observés  par  la 
commission  de  Tintérieur,  complétera  le  tableau  dans 
lequel  Chisholm  et  Pym  auraient  peut-  être  reconnu  la 
fièvre  de  Bulam  ;  et  TVarren,  encore  un  débri  de  la 
fatale  peste  de  Marseille^  etc. 

a  Affaissement  extrême  du  corps  et  de  l'esprit;  dégoût 
et  altération  de  la  physionomie,  oppression  ;  grande  sen- 
sibilité ii  l'orifice  de  l'estomac;  douleurs  vagufs  dans 
diverses  parties  du  corps;  pouls  plutôt  ralenti  qu'accé- 
léré; engourdissement  général  desseo^j  coloration  jaune 
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nous  laisserons  l'auteur  suivre  ses  raisonne- 
mens,  que  nous  avouons  n'avoir  pas  toujours 
compris ,  et  argumenter  d'après  des  assertions , 
que  nous  avons  crues  quelquefois  un  peu  hasar- 
dées ,  bien  qu'elles  aient  été  admises  dans  la 
suite  de  l'ouvrage  comme  parfaitement  prou- 
vées ;  et  nous  nous  en  tiendrons  à  cette  conclu- 


de  la  peau ,  turgescence  de  la  conjonctive ,  langue  sèche 
et  rouge  ;  vomissemens  amers ,  selles  bilieuses  chez  les 
lins,  sanguinolentes  chez  les  autres;  en  fm  héinorrhagie 
par  la  bouche  et  les  narines  ;  grande  variété  dans  la 
coloration  des  urines;  chez  le  plus  grand  nombre, 
cardiaigie  excessive,  au  point  de  rendre  insupportable 
l'exploration  de  l'épigastre  par  le  toucher.  »  (rapp.  de 
la  junte  déjà  citée.  ) 

«  Invasion  brusque,  douleurs  de  tête  y  du  col,  du 
dos,  des  lonihes,  des  articulations,  injection  àes^ewx^ 
coioration  du  visage,  cardiaigie,  fièvre;  calme  insidieux 
durant  un,  deux,  trois  jours,  ou  quelques  instans  seule- 
ment; puis  hèmorrhagies  nasales,  par  les  gencives,  la 
langue,  le  rectum;  hoquets  àéchiruns-;  vomissemens 
bilieux,  noirs,  bruns,  couleurs  de  café ,  de  chocolat  ; 
Coloration  en  jaune  générale  ou  partielle  de  la  con- 
jonctive et  de  la  peau;  chute  du  pouls  et  des  forces; 
urines  raves ,  troubles,  brunes,  sanguinolentes  ou  sup- 
primées; refroidissement  des  extrémités,  prostration 
extrême ,  mort,  n  (  rapp.  de  la  commiss.  ) 

La  différence  qui  existe,  entre  ces  deux  descriptions 
abrégées,  faites  à  des  époques  de  l'épidémie  si  distantes 
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sîon  à  laquelle  l'ont  conduit  ses  observations 
cliniques,  savoir  :  quapr's  avoir  consulté, 
pendant  la  vie  ,  les  phénoixiènes  morhifiques  ,  et 
les  résultats  de  l'autopsie ,  on  en  vient  toujours 
l\  dire ,  que  c'estdans  les  viscères  gastriq%tes  que 
se  passent  tous  les  désordres,  etc.  (pag.  222) 

SECTION  DEUXIÈME. 

EXAMEN    DES    CAUSES  DES  PRÉCÉDENTES  EPIDEMIES. 

ît  ne  nous  appartient  pas,  et  d'ailleurs,  Userait 
inutile  de  faire  observer  la  similitude,  si  non 
parfaite,  du  moins  aussi  grande  qu'on  peut  l'es- 
pérer en  médecine,  qui  existe  entre  les  symp- 


l'ùne  de  l'autre,  doit  faire  vivement  désirer  de  voirparaître 
bientôt,  l'histoire  complète  de  la  fièvre,  qui  régna  à  Barce- 
lone. Mais  elle  ne  peut-être  inîéressaDte,  qu'en  étant 
l'ouvrage  d'un  médecin  qui  ait  vu  cette  épidémie  depuis 
son  début  jusqu'à  sa  terminaison  j  et  qui  n'ait  cherché  à 
faire  prévaloir  aucune  des  opinions  dominantes.  La  suc- 
cession des  symptômes,  la  gradation  de  leur  intensité  et 
de  leur  nombre  ,  etc.  seraient  alors  importantes  à  consi- 
dérer ;  car  elles  sont  réelles,  si  on  admet  que  la  maladie  n'a 
pu  arriver,  par  une  transition  subite  et  brusque,  de  l'état 
où  elle  était  le  i5  août,  à  celui  où  l'ont  trouvée  les  mé- 
decins français.  Un  caractère  de  ceîte  nature  n'appartient 
à  aucune  affection  contagieuse,  ainsi  que  nous  l'avons 
précédemment  observé  ;  ou,  s'il  existe  pour  ces  dernières , 
M.  PaHseï  aurait  dû  le  mentionner  dans  le  rapproche- 
ment qu'il  a  fait,  de  la  variole  et  de  la  fièvre  jaune. 
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îômes  des  maladies  que    nous  venons  de  rap- 
porter.   Nous    nous   tairons    également  sur    le 
presque  identité  des  résultats  cadavériques,  fa- 
ciles à  saisir^  quelqu'iinparfaites  que  soient  en- 
core la  plupart  des  observations  qui  y  sont  rela- 
tives; et  nous  nous  garderons  bien  de  dire  que  la 
marche  et    la   durée   ne    présentent    non  plus 
aucune  différence  un   peu  tranchée,   qu'on  ne 
puisse   rapporter^  soit  a  l'intensité  d'action  des 
causes  ,  soit  à  la  manière  d'être  actuelle  des  ma- 
lades,  il   nous  faut   donc  seulement  examiner, 
dans  cette  seconde  partie ,  les  causes  auxquelles 
on  a  attribué  ces  maladies,  et  terminer  par  elles, 
l'exposé  que  nous  avons  promis,  et  d'après  lequel 
le  lecteur  doit   pouvoir  résoudre  les  questions, 
que  nous  avons  élevées  au  commencement  de  cet 
article.  Reprenons   chacune  de  nos  histoires,  et 
tâchons  d'apprécier  avec  impartialité,  les  diverses 
influences   sous  lesquelles ,   s'est    développée  et 
propagée  la  fièvre  qui  en  fait  le  sujet;  mais  ob- 
servons avant,  que^  toutes  les  fois  qu'il  est  ques- 
tion d'un  fait,  dans  n'importe  quelle  discussion, 
il  faut,  pour  faire  cesser  celle-ci,   d'abord  bleu 
s'entendre  sur  les  mots,  ensuite  admettre  fran- 
chement ce  fait  s'il  existe  ,  et  le  rejeter  ,  dans  le 
cas  contraire  ;  parce  qu'entre  ces  extrêmes  ,  il  ne 
saurait  y  avoir  de  moyen  terme.  La  vérités  acco- 
inode  rarement  des  intermédiaires  ;  dans  le  cas 
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actuel  surtout  elle  ne  saurait  siéger  au  centre,  ni 
celui  qui  la  cherche  ,  admettre  à  la  fois  comme 
positive,  et  repousser  comme  mal-fondée  la  con- 
tagion, que  quelques  auteurs  modernes  ,  défen- 
dent ou  combattent  tour-à-tour,  et  presque  tou- 
jours suivant  le  besoin  du  moment. 

^.  Pouppé-Desportes ,  auteur  de  la  descrip- 
tion du  n"  premier,  a  noté  avec  soin  les  météores 
atmosphériques  qu'il  a  observés,  et  les  maladies 
qui  ont  régné,  d'abord  au  Cap,  puis  au  fort  Dau- 
phin ;  il  dit  que  l'absence  ou  la  présence  de  la 
maladie  de  Siam(i),  est  invariahietnent  liée  aux 
changemens  survenus  dans  l'atmosphère,  par 
l'efFet  de  la  chaleur  et  de  l'humidité.  Ainsi  au 
Cap,  pendant  les  années  i^SS  et  1754,  des  pluies 
très-copieuses  et  des  temps  trés-chauds  don- 
nent lieu  à  une  violente  fièvre  (mal  de  Siam  ) , 
qui  régnant  excîusiviment  pendant  quatre  mois, 
fait  périr  plus  de  la  moitié  des  nouveaux  débar- 
qués et  des  matelots,  et  est  très-légère  dans  les 
lieux  élevés.  Mêmes  causes,  mêmes  effets  en 
1739,  i74o»  1741  ^t  1743.  Par  contre  cette  ma- 
ladie est  sporadiquc  en  1735,  173G,  1737, 
j  758  et  1742  ,  elle  est  moins  violente,  les  nou- 
veaux arrivés  en  réchappent,  etc.  Ce  médecin 
observe   en  outre,  que  quand  elle  est  très-vio- 

(i)  Voyez  pour  l'origiue  de  ce  mot  Tait,  import. 


;>  i« 
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(  i56  ) 
lente  et  qu'eKe  règne  ëpidémîquemeîit  parmi 
les  étrangers,  elle  affecte  chez  les  acclimatés 
la  forme  d'une  rémittente  bilieuse  bénigne,  ou 
comme  il  l'appelle,  d'une  fièvre  lymphatique; 
«  aussi,  ajoute-t-il ,  faut-il  la  regarder  comme 
«  une  de  ces  maladies  dont  il  faut  chercher  la 
a  cause  dans  la  constitution  de  l'air  (p.  191). 
Il  proclame  également  comme  causes  adjuvantes, 
les  exhalaisons  qui  corrompent  l'air  et  qui  pro- 
viennent elles-mêmes  des  eaux  corrompues;  .... 
les  affections  tristes  de  l'âme,  la  fatigue,  l'abus 
des  plaisirs  vénériens ,  si  commun  dans  les  pays 
chauds ,  malgré  les  préceptes  d'Hippocrate  •  j 
Venus  neque  œstate^  neque  aulximno  utiiis  est; 
œstate  in  totum  si  fieri  potest  ahstinendum  ;  un 
tempérament  robuste  ou  mélancolique,  etc. 

Le  traitement  adopté  par  ce  médecin  nous 
semble  d'ailleurs  assez  rationnel ,  et  lui  a  souvent 
réussi;  il  consiste  dans  l'emploi  sagement  com- 
biné des  antiphlogistiques  des  évacuans,  des  déri- 
vatifs et  des  cordiaux,  (p.  2o5).  Les  vents  du  nord, 
nord-est  et  de  l'est  rafraîchissent  l'air  et  dimi- 
nuent la  violence  de  la  maladie  (p.  60).  (i) 


§.  J.  Mouitrie  (2),  qu'une  longue  pratique  à 

(1)  Voy.  les  mémoires  de  M.  Bourgeois,  ouv.  cité, 
pag.  2o5,  4^2- 

(2)  Diss.  de  Febre  malignâ  blHosâ  Americae  fia  va.  Edim- 
burgîi749. 


I 
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(  '5,) 
Charîeslon  de  la  Caroline  méridionale,  a  mis  à 
même  d'apprécier  l'influence  des  causes  produc- 
trices de  cette  fièvre  ,  et  d'après  lequel  nous 
avons  rapporté  l'histoire  do  n".  2  ,  croit  qu'elle 
est  principalement  due  aux  exhalaisons  abon- 
dantes de  miasmes  putrides  que  la  chaleur  dé- 
gage des  étangs  ,  des  lieux  couverts  par  d'im- 
menses forets  ;  aux  chaleurs  brûlantes  (1)  ;  et 
que  le  tempérament  sanguin,  une  vie  laborieuse, 
alternativement  exposée  aux  chaleurs  du  jour  et 
à  la  fraîcheur  de  la  nuit ,  l'abus  des  liqueurs 
spiritueuses  ,  les  affections  de  l'âme  ,  telles  que 
la  crainte,  (muiti  eoc  solo  timoré  et  imaginatione 
in  fehrem  pestilentialem  inciderunt) ,  y  prédis- 
posent. Il  pense,  de  plus,  qu'elle  est  indigène  des 
îles  etdu  continent  américains  (2), etaussi  de  tous 
les  pays  dont  la  température  se  rapproche  de  la 
leur  (p.  1 69);  il  en  nie  formellement  l'importation. 


(i)  In  Caroli  oppido^  exeunte  mense  îunio  (  1753), 
cum  nulla  ora,  per  aliquot  hebdomadas  ,  aestum  torren- 
tem  refrigerasset ,  adeô  saeviebat  haec  febris ,  etc. 

(a)  Atitsfirst  seltlenient,  Charleston  was  said  to  be  so 
unheallhy,  in  the  antumnal  months,  that  from  june  to 
october^  the  public  offices  were  shat  up  ,  and  people 
retired  to  the  country  [See  governar  Drayton,  his 
view  of  south  Carotma,  pag;  24?  27?  28.)  —  His- 
tory  of  south  Carolina,  first  vol,  pag.  142.  —  David 
Ramsayf  review  of  the  improvement  ^  etc. ,  in  ail  thèse 


(  »S8  ) 
La  saignée  tient  le  premier  rang  parmi  ses 
moyens  curatifs  (  p.  181  )  ;  et  comme  dans  le 
cas  précédent,  l'abaissement  de  la  température 
produit  toujours  un  bon  effet ,  sur  la  marche  de 
la  maladie;  alors,  dit-il  :  Lœtus  video  omnes 
convalescentes  omnique  pericuio  hrev%  hbe^ 
ratos,  etc.  (p.  i65  ). 


visitations  1699,  17^2,  1739.  »745.  1749^94,95,  9^^ 
1799  ?  »  800,  It  was  remarked  that  it  never  spread  in  the 
country,  though  often  carried  there  by  infected  persons, 
who  died  oat  of  Charleston  ,  after  having  caught  the  dis- 
case in  it.  3...  In  thèse  last  seven  visitations  ilexclusively 
fell   on  strangers  to  the  air  of  Charleston,  and  was  in 
no  instance  contagious    (  pag.  Sg  et  suiv.    His  address 
10  the  médical  society  of  that   state  in  New-York  médi- 
cal Repository ,  vol.  4,  pag   ioo).  -  The  Charleston  mé- 
dical register  for  1802.  —  A  letter   of   D'  Ramsay  to 
D'  Mitcheii,  dated  the  14  the  of  december  (i8o4)  New- 
York  med.  Repository,  vol.   8,  pag.   565.  où  il  est  dit  : 
The  weather   was  uncommonly  warm,  while  the   épi- 
démie raged    and    the   number  and    mortality   ùf   its 
subjects  increased  with  the  increase  of  beat,  etc..  Dans 
une   autre  lettre   au  D'  MiUer  (18  of  novembre  1800), 
on  trouve  qu'il  n'y  avait  qu'une  opinion  parmi  les  méde- 
cins et  les  habitans,  there    is    but    one  opinion   among 
the  physicians  and   inhabitants  ,  and  that  is  ,    that  the 
disease   was    neither  imported  or   contagious.....  ;   my 
privât^    opinion    is    that  the     yellow  fever  is    a    local 
disease  originatin,g  in  the  air  of  Charleston,  etc.  (New- 
york  ,     médical    Repository,    vol.     4,    pag,     ïi8  ), 


!î:':' 


(  '59  ) 
§.  Nous  retrouvons  dans  Ciéghorn  (i),  qui 
a  soigneusement  observé  et  décrit  les  fièvres 
intermittentes  endémiques  de  Minorque  (2), 
les  affections  variées  correspondantes  à  chaque 
époque  de  l'année  et  aux  divers  météores  atmo- 
sphériques, i^'qu'il  existe  dansFair,  pendant  août 
et  septembre ,  une  disposition  particulière  capa- 
ble d'agir  delà  même  manière  sur  un  grand  nom- 
bre d'individus  ;  2""  que  la  fièvre  intermittente 
qui  se  déclare   alors  ne  conserve  pas  toujours 


,. —  The  blackvomitwasneither  violent  or  constanty,  even 
in  fatal  cases,  wherethedepleting  System  was  carried  to  a 
proper  extent,  dit  encore  le  D'  Ramsay.  [Lettrô  au  D' 
Mitcheli.  ) 

[^1)  Observations  on  the  épidemical  diseases  in  Mi- 
norca,  from  the  year  1744  ?  tf>   i749- 

(2)  This  fever,  dit  le  D^  i?.  Hamilton,  en  parlant  de 
la  fièvre  qui  fut  observée  à  Lynn  dans  Norfolk,  en  1779  , 
is  the  same  distemper  witli  the  bilious,  remitling 
fever  of  the  Netherîands,  the  ter linnsi  duplex  of  Mi- 
norca,  the  remitling  fever  of  Bengal,  the  yeliow  fever 
ofthe  west  Indies,  and  the  biiious  rémittent  of  Sénégal... 
DifFer  only  in  maiignitij  and  fatality  from  those  of  hot 
Countries  i  in  propor.ion  to  the  différence  of  climate.  » 

(Observations  on  the  marsh  rémittent  fever,  etc.  p.  37 
à  32.  ) 

The  tertian  fever  of  Minorca  when  it  attacked  en- 
glismen,  put  on  the  usual  symptoms  of  ihe  yellovi^  fever. 
(  Ciéghorn,  pag.   176). 
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(  160  ) 
ce  type  ,  mais  qu'elle  revêt  quelquefois  la  forme 
rémittente  et  même  continue  (1);  5°  et  quelle  est 
la  seule,  des  maladies  de  cette  île,  qui  revienne 
régulièrement,  celles  des  autres  époques  de  l'an- 


(1)  La  maladie  qui  règne  épidémiquement  dans  le 
Brabant,  la  Flandre  et  les  pays  marécageux,  durant 
l'automne,  est  une  fièvre  intermittente  communément 
du  type  tierce,  mais  d'une  espèce  maligne,  which  in 
the  dampest  places  and  worst  seasons,  appears  as  a 
double  tertiân ,  a  remitting  or  even  an  ardent  fever. 
Ces  fièvres  peuvent  varier  d'aspects,  suivant  la  constitu- 
tion et  d'autres  circonstances;  They  are  ait  of  a  simi- 
iar  nature,  for  tliough  in  the  beginning  of  the  épidé- 
mie ,  when  the  beat  is  greatest ,  they  assume  a  continued 
or  a  remitting  form,  yet,  by  the  end  oîautumn,  they 
usually  terminate  in  regular  intermittent.  (Pringie,  ob- 
servations on  the  diseases  of  the  army ,   pag.  6  ). 

^.Estate  i652,  prseter  morumet  cœlinostri  consuetu- 
dinem  calidissima  et  siccissima,  Hafnice  et  vicinis  locîs 
grassabatur  febris  tertiana  intermittens  epidemia,  va- 
rium  in  hâc  observavimus  typum ,  symptomata  varia 
comitabantur,  ingens  capitis  dolor,  imprimis  colli  seu 
musculorum  occipitis,  lumborum,  et  dorsi,  calor  urens, 
vomitusbiliosus,  sitis,  inquietudines..,  multis  in  hâcurbe 
diuturnus  vomitus  post  febrem  istam  remansit,  ut  ven- 
triculum    in  febre  hâc    imprimis    affectum,    sicut   in 
malignis  solet,  non  dubitarim,  etc.  (  Thomae  Barthoiini 
historiarum    anatomicarum   rariorum    cent.    I    et    II , 
hist.  LVI.  Febris  tertiana  epidemia). 


(  '6i  ) 
née  variant  comme  i'état  de  l'atmosphère.  Ne 
serait-ce  pas  parce  que  les  deux  mois  déjà  cités 
sont  le  temps  de  l'année  où  la  température  est 
le  plus  constamment  la  même ,  c'est-à-dire  plus 
ou  moins  chaude  et  humide  (i)?  Voici,  d'ail- 
leurs ,  un  court  résumé  de  l'ordre  le  plus  ordi- 
naire qu'elles  affectent  dans  leur  manifestation. 
En  1746 ,  pleurésies  graves  jusqu'en  avril;  quel- 
ques phrénésies,  fièvre  érysipélateuse ,  avec  ou 
sans  parotides;  en  juin  et  juillet  (au  commence- 
ment), fièvre  périodique  avec  vomissement  et 
diarrhée;  vers  la  mi-juillet,  irruption  de  la  fièvre 
tierce,  as  usuai  (p.  94);  l'année  d  avant,  le  chc* 
lera-morbus  et  la  fièvre  tierce  (2)  avaient  paru 


(i)  En  parlant  des  maladies  qui  affligent  l'île  de  Mi- 
norque  durant  l'intervalle  qui  sépare  juin  de  novembre 
J.  hiiid,  observe  que  l'air  y  est  moins  pur  et  la  situation 
moins  saine  qu'à  Gibraltar  (pag.  33  ). 

(2)  a  Comme  les  premières  exacerbations  et  les  jours 
«  de  repos  répondent  assez  ordinairement  aux  intervalles 
a  des  fièvres  tierces,  le  vulgaire  généralise  sous  la  déno^ 
«  mination  de  ias  tertianas,  la  plupart  des  maux  dont 
ft  on  est  affecté  dans  cette  île.  »  Cléghorn  lui-même  ne 
semble  pas  avoir  attaché  une  grande  importance  à  un 
mot  qu'il  applique  aux  fièvres  d'accès  comme  à  celles 
qui  changent  de  type,  a  et  qui  prennent  tout  de  suite  le 
€  caractère  de  continues,  et  ne  cachent  plus  'eur  mali- 
c  gnité^  »  Thionde  ia  Chaume  (pag.  40  }. 
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{    l62     ) 

à  la  fm  de  juin,  étaient  allés  croissant,  suivant 
leur  coutume,  according  to  the  custom ,  et 
avaient  atteint  leur  maximum  de  fréquence  et 
d'intensité  en  septembre ,  etc.  Il  en  est  de  même 
des  autres  années;  l'abaissement  de  la  tempéra- 
ture interrompt  les  ravages  de  cette  fièvre,  qui 
est  alors  remplacée  par  les  catarrhes,  les  fièvres 

quartes,  etc.  .s,w 

Là  saignée  est  presque  toujours  consmllee  par 
Cléghorn,  dont  l'ouvrage  nous  a  fourni  l'histoire 
portant  le  n«  5,  et  le  quinquina  administré  aus- 
sitôt que  les  yeux  prennent  une  teinte  jaune,  "^ 
pour  prévenir  l'ictère  qui  ne  manque  pas  de  se 
manifester,  ainsi  qu'il  arrive  aux  autres  maladies 
d  une  nature  maligne  f  p.  206  ), 

§  Né  à  la  Barbade ,  où  il  a  pratiqué  longtemps 
la  médecine,  l'auteur  (1)  de  notre  quatrième 
description  signale  comme  causes  de  la  fièvre 
l'iune,  les  travaux  pendant  le  jour,  et  les  exer- 
cioes  véhémens  à  l'ardeur  du  soleil ,  alternant 
avec  une  exposition  aux  rosées  fraîches  de  la 
nuit;  l'arrivée  dans  les  Indes  ,  d'étrangers  venant 
d'un  climat  tempéré;  l'abus  des  liqueurs  spiri- 
tueuses.  Bruce  observe  encore,  que  les  symptô- 

(1)  Extrait  inséré  dans  l'essai  sur  les  maladies  des 
Européens,  etc.  parThion  de  la  Chaume,  (pag.  igels.) 


(  '63  ) 
mes  sont  d'autant  plus  graves  ,  qu'à  une  grande 
chaleur  se  joint  beaucoup  d'humidité;  double 
influence  dont  on  concevra  facilement  les  résul- 
tats, dans  une  situation  telle  que  celle  de  iridge- 
town  (ij  et  de  son  port  (Barbade;  (2). 

La  saignée,  les  évacuans;  lé  quina,  l'opium 


(i)La  plus  saine  de  toutes  les  possessions  anglaises 
dans  les  Indes-Occidentales,  eét  l'île  des   Bermud-s 
vient  ensuite  nie  de  la  Barbade,  ifweexcept  that  spot 
of  ground  upon  which  Bndge  Towa,   its  capital  is 
situated.  Lmd.  op.  cit.  (pag.  1 18). 

(2) Voyez   l'ouvrage    de  RiehanlLigon,  \y^nt  pour 
.tre.   On  accountofyeUow  fcvcrat  Barbadon,  dans 
lequelon  trouve,  entre  autres  remarques,  la  suivante  qui 
ne  peut-être  déplacée  ici  :  .  A  town  ill  situated  ;^ôr    if 
.  they  had  considered  heallh,  as  they  did  coavenicncv 
.  they  never  would  hâve  set    it  there,   ae.-»  •-  Tlie 
eastern  side,  where  constitution  HiU  is  situated      '    is 
Ihought  10    be    atrected    by  ruarshy  miasm,   from    a 
branch  of  the  seat  which  runs  a  considérable  way  into 
the    country.   Cte/t««^,     Essay  on   raalign    pest    fé- 
yer,  etc.    (vol.    .,   pag.  ,60.  pag.L^S.,    .,.)   _    Qeu^ 
lettres   écrites  par  ^-Richard  Ttnes /n.éSeoin    de  la 
Barbade,  et  publiées  par  Hutckinson  à:,ns  sa  collec- 
tion de  papier  de  Massachusets,  ^  Le  D'.  Hughes  ,  hi, 
account  of  the  yellow  fever  at  Barbadoes.  La  maladie 
qu.  y  régna,  (  assure-t-il,  sur  l'autorité  du  D'.  GamMe) 
en   1645,  fut  très-fatale;   elle  fut re..ardé„      ^"^^^"'^ 
^^,    ,.  „  '   '"'^  ""  "^«gardée  comme  une 

malad.e  nouvelle,  it  was   ihen  called   the   new    dis 
temper.    natural    history    of    Barbadoes;   (pag.   37). 

H. 


■W;i' 


■I 
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etc     sont  tour-à-tour  prescrits  pour  diminuer 
la  fréquence  et  la  force  du  pouls .  débarrasser 
les  intestins  et  les  voies  biliaires,  calmer  le  ho- 
quet; néanmoins,  ce  médecin  ajoute  qu'il  faut 
agir  avec  discernement,  caute  procedendum  est; 
ce  qui  veut  dire,  d'après  nous,  qu'il  faut  éviter 
toute  pratique  routinière  ,  et  proportionner  ses 
moyens  curatifs  aux  divers  cas  pathologiques  qui 
peuvent  se  présenter  à  notre  observation.  Ce 
sage  précepte  pourrait  peut-être  bien  signifier 
encore  autre  chose;  et  il  ne  serait  pas  impos- 
sible d'y  voir ,  à  la  faveur  de  savantes  interpréta- 
tions, l'opinion  de  l'auteur  sur  la  nature  ,(i)  de 
la  maladie  qu'il  décrit  ;  car  il  n'est  pas  à  notre 

t 

Câis/iom's  Essay  (vol.  2,pag.  ^;76-279).- Voyage  en 
Afrique  etàlaBarbade,  par  le  csL^itRmeThomasPhthps, 
publié  dansle  6-Wol,  of  Ghurchiirscolleclion—^an'm, 
traité  de  la  fièvre  maligne  de  laBarbade,  où  il  dit  :  a  que 
la  maladie  de  1732,  venait  de  Marseille,  parle  vaisseau 
le  Lynn.  «  Le  D'.  Towne,  alors  dans  cette  île,  ne  parle 
p£^s  de  cette  importation.  Voy.  son  traité  sur  les  maladies 
des  Indes-Occidentales  (pag.  20.) 

(1)  «  Je  n*ai  jamais  observé,  dit  le  D'  Hiilartj  ,nn  seul 
exemple  de  transmission  de  cette  fièvre  d'une  personne 
à  une  autre,  etc.  »  Il  fait  venir  la  fièvre  jaune  from  ait 
the  severaî  causes  capaMe  0/  producing  idiopathic 
ydtovu  fever  .  On  air  and  epidemical  diseases  in  Ibe 
Barbadoes,  S*^'  édit.  (pag.  i45,  6. ) 
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(  i65  ) 

connaissance  qu'on  Tait  jamais  donné  à  locca- 
sion  du  traitement  préservatif  de  la  variole ,  de  la 
syphilis.  Mais  cette  manière  de  voir  dans  les  mots 
autre  chose  que  ce  qu  y  fait  découvrir  le  simple 
bon  sens,  quelque  contagieuse  qu'elle  soit  de 
nos  jours,  entraîne  avec  elle  de  trop  graves 
înconvéniens  pour  que  nous  n  ayons  pas  dû; 
apporter  tous  nos  soins  à  nous  en  garantir. 

Ce  sont  encore  des  météores  atmosphériques 
tels  qu'on  n'en  avait  pas  observé  depuis  vingt 
ans  ;  une  chaleur  excessive ,  l'absence  des  vents 
purificateurs  ordinaires  de  l'air,  un  dérangement 
dans  la  constitution  de  l'atmosphère,  l'exha- 
laison de  miasmes,  d'effluves  méphitiques,  coïn- 
cidant avec  un  concours   prodigieux  d'étran- 
gers, etc.,  que  nous  retrouvons  dans  Clark  (i), 
d'après  lequel  nous  avons  esquissé  l'histoire  du 
n°  5,  comme  causes  productrices  de  la  fièvre  qui 
ravagea  la  Dominique  en  1795.  La  fièvre  remit- 
tente  commune ,  la  dyssenterie  et  d'autres  affec- 
tions bilieuses  régnaient  dans  cette  île,  lorsque 
la  fièvre  jaune  y  parut  à  la  suite  d'une  chaleur 
beaucoup  plus  forte  qu'elle  n'a  coutume  d'être, 
etc.  Ce  médecin,  auquel  un  séjour  de  plus  de 
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(  i)  A  treatise  on  theyellow  fever  etc. ,  by  J.  Clark,. 
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(  i66  ) 
vingt-cinq  ans  dans  les  Indes  occidentales,  donne 
]e  droit  d'avoir  une  opinion,  pense  que  celte 
maladie  dépend  de  causes  naturelles  (p.  aS), 
et  qu'il  est  plus  rationnel  de.  l'attribuer  à  ces 
causes,  agissant  en  même  temps  dans  difFérens 
endroits,  que  de  la  faire  développer  dans  une 
ou  deux  villes,  pour  de  là^  la  voir  s'étendre  par 
contagion  à  d'autres  villes  ,  à  la  faveur  de  mar- 
chandises ,  ou  par  les  personnes  elles-mêmes  (i) 
(p.  65).  Au  demeurant,  cette  fièvre  qui  n'épar- 


(i)  La  fièvre  jaune  s'était  montrée  un  peu  avant,  à  la 
Grenade,  (voy.  fièvre  de  Bulam,  n°.  ii.)  et  à  Saint- 
Vincent...;  en  peu  de  temps  elle  gagna  Antigua,  et  les 
autres  îîes  sous  le  vent;  en  sorte  ^jue  ceux  qui  fuyaient 
de  la  Jamaïque  pour  échapper  à  ce  uneste  fléau,  it  was 
ip  fall  a  sacrifice  to  the  same  dlsease  that  now  pre- 
'vailedin  every  Island,  etc.  (pag.  3). 

—Au  fort  royal  de  la  Martinique,  dit  cet  auteur,  (pag. 
52 ,  5  ] ,  où  prédominent  les  effluves  marécageux ,  prove- 
nant des  marécages  situés  derrière  la  ville,  la  fièvre 
j^aune  hreaks  oui  intlie  summer  or  autumnal  season,  à 
Parrivée  des  troupes  françaises ,  ou  d'un  certain  nombre 
de  marins  ,  qui  viennent  pour  la  première  fois  aux 
indes-Occidentales.  Il  en  est  de  même  à  la  pointe  à 
Pitre,  la  Basse  Terre  de  la  Guadeloupe,  and  from  the 
same causes;  but  it  was  neverloked4ipon  as  an  infeclious 

disease. ;  nor  was  it  ever  carried  from  llience  to  the 

other  Island,   etc.  Voyez  aussi  Lind.    An  Essay,  etc. 
(pag.  i46,  2i5). 
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§na  ni  les  nègres  nouvellement  arrivés  des  côtes 
d'Afrique  (p.  2),  ni  les  habitans  de  l'île  eux- 
mêmes,  s'ils  étaient  habitués  à  respirer  un  air 
frais  et  pur  (p.  64^ ,  et  à  laquelle ,  la  fatigue  et 
un  travail  excessif  prédisposaient  également 
(p.  65) ,  fut  combattue  par  les  saignées,  les  vé- 
sicatoires,  et  le  calomeluni  au  jalap^  à  l'opium, 
ou  à  la  poudre  antimoniale  ^  suivant  les  circon- 
stances ;  le  froid  eut  sur  elle  son  influence  accour- 
tumée  (  p.  4 )•  1 

Benjamin  Rush ,  auteur  de  l'histoire  portant 
le  n°  6,  n'hésite  pas  à  attribuer  la  fièvre  jaune 
de  Philadelphie  (i^gS),  aux  exhalaisons  prove- 
nant d'une  certaine  quantité  de  café  altéré  ;  mais 
les  raisons  qu'il  émet  pour  soutenir  cette  asser- 
tion (p.  157),  et  pour  combattre  l'opinion  des 
membres  du  collège  de  médecine  qui  tous  , 
Fouihj  Redmanj  Leibsh  exceptés,  prétendaient 
que  cette  maladie  avait  été  importée  (p.  i46  et 
i65)  ;  et  celles  qu'il  donne  pour  concilier  cette 
assertion,  avec  le  dire  du  docteur  Say  ,  qui 
prétendait  avoir  observé  la  fièvre  jaune  dans 
Kensington,  cinq  ou  six  jours  plus  tôt  que  dans 
Water,  Race  et  Arch-Streets  (p.  20}.  Ces  rai- 
sons, disons-nous,  feront-elles  partager  le  sen- 
timent de  RushykXé^dirà  de  l'influence  du  café 
altéré  dont   nous  avons   précédemment  parléy 


f  ï68  ) 
et  ne  donnera-t-on*^  point  comme  auxiliaire  à 
cette  cauge,  Fétat  sanitaire  de  Philadelphie  (i)  , 
les  chaleurs  excessives  à  un  tel  point ,  qu*elles 
déterminaient  un  état  de  langueur  jusqu'alors 
inconnu;  la  décomposition  de  substances  végé- 
tales et  animales;  un  concours  assez  nombreux 
de  réfugiés  français  (2)  ?  Quoi  qu'il  en  soit ,  les 
détails  qu'il  nous  a  laissés  des  circonstances  qui 
ont  précédé  cette  épidémie ,  et  des  diverses  af- 
fections observées  avant  sa  manifestation ,  ne  se- 
ront peut-être  pas  déplacées  ici,  en  ce  qu'ils 


(1)  Voyez  la  topographie  qu'en  a  tracé  le  D'.  Devèse, 
dans  son  excellent  ouvrage  sur  la  fièvre  jaune,  ayant 
pour  titre  :  Traité  de  la  fièvre  jauno,  1820.  (pag.  9,  el 
suiv.  ) 

(2)  Les  réfugiés  de  Saint-Domingue  furent  acccusés 
d'avoir  apporté  cette  maladie;  mais  on  observe  que  Nor- 
folk ,  ni  aucun  autre  lieu  de  la  Virginie ,  ne  virent  se 
développer  la  fièvre  jaune,  bien  que  le  plus  grand 
nombre  de  français  fuyant  Saint-Domingue  s'y  fussent 
retirés  et  y  eussent  fixé  leur  domicile.  Ce  fait  rapporté 
par  J.  Devèze,  le  D'.  VaUntin,  etc. ,  est  encore  attesté  par 
M.  Martin^  médecin  en  chef  de  l'hôpital  de  Norfolk.  Ce 
dernier  assure  en  outre  n'avoir  vu  aucun  cas  de  fièvre 
jaune  ayant  un  caractère  contagieux ,  durant  sa  longue 
pratique  aux  colonies ,  et  pendant  un  service  de  qua- 
torze ans  dans  l'hôpital  de  la  Nouvelle  Orléans,  dont  il 
était  médecin. 


(  1%  ) 

justifieront  jusqu'à  un  certain  point  l'idée  que 
l'auteur  se  fait  de  la  fièvre  jaune ,  laquelle  ne 
serait,  d'après  lui,  que  le  plus  haut  degré  de 
celle  développée  chaque  année  à  Philadelphie 
par  les  matières  végétales  en  putréfaction.  Les 
voici  en  peu  de  mots  :  la  température,  modérée 
en  janvier,  baisse  beaucoup  en  février,  et  s'ac- 
compagne d'esquinancies  tellement  inflamma- 
toires, qu'elles  requièrent  l'emploi  de  la  saignée: 
à  la  scarlatine  angineuse  se  joignent,  en  mars^ 
des  pleurésies  intenses  et  quelques  érysipèles 
opiniâtres  ;  ce  mois  est  d'ailleurs  assez  chaud 
pour  qu'en  avril  tous  les  arbres  fruitiers  soient  . 
couverts  de  fleurs.  En  mai,  juin  et  surtout  en 
juillet,  la  chaleur  devenant  et  plus  intense  et 
plus  soutenue,  la  scarlatine  prend  un  caractère 
plus  grave,  quelques  fièvres  rémittentes  bilieuses 
apparaissent,  l'une  d'elles  prend  même,  sous  les 
yeux  du  docteur  Rush ,  l'aspect  du  tî/phus ,  u  , 
cède  difficilement;  le  cholera-morbus  se  joint  à 
celte  fièvre  durant  les  trois  premières  semaines 
d'août,  que  régnent  une  chaleur  et  une  humi- 
dité très-prononcées  ;  le  pouls  annonce  de  l'irri- 
tation; il  y  a  tendance  aux  mouvemens  fluxion- 
naires  thoraciques  ,  et  quelques  dyssenteries  ; 
enfin  la  fièvre  jaune  devient  évidente  et  parvient 
à  son  summum  d'intensité,  du  25  août  au  i5  oc- 
tobra ,  intervalle  durant  lequel  il  n'y  a  ni  pluie 
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îîi  vent  i),  et  dont  la  chaleur  et  la  sécheresse 
ont,  sur  l'économie  animale»  une  action  extra- 
ordinaire ,  are  uncommon  in  tlieir  influence  upon  the 
hu7nan  body  (p.  7),  etc.  (2).  Si  maintenant  nous 


(1)  Déjà,  en  1764  ,  J.  Lind  avait  remarqué  que  cette 
cause  donnait  lieu  à  cette  fièvre  partout  où  elle  exis- 
tait (  p.  123).  «  This  happenned,  ajoute-l-il ,  in  the 
«-  months  of  september  and  october  1764,  when  exces- 
«  sive  beat,  and  want  of  rain  for  some  months,  gave  rise 
«  to  violent  épidémie bilious  dissorder,  (resembling  those 
«  ofthe  west  indies  )  in  the  cily  of  Cadix  ,  etc.  An  essay 
on  diseases,  etc,  (p.  124  op.  cit.  )  des  remarques  de 
cette  nature  ne  sont  pas  rares,  il  en  est  flus  de  trois  que 
nous  pourrions  citer. 

(2)  En  i8o5,  l'atmosphère  est  étouffante  et  humide 
(  à  Philadelphie  )  pendant  le  mois  de  juillet,  et  excite 
des  craintes  assez  vives 5  dès  le  ig,  deux  femmes  tpm- 
bent  malades  dans  les  maisons  formant  le  coiù  de 
Çhesnut  et  water  streets  leurs  familles  n'hésitent  pas  à 
attribuer  ces  maladies  aux  miasmes  dégagés  pendant  8 
ou  10  jours  avant,  d'eau  stagnante  et  de  substances  en 
putréfaction,  dans  une  cour  et  une  allée  voisines...  ,^ 
du  28  juillet  au  5  ou  6  août,  quatre  nouveaux  cas  de 
fièvre  maligne  paraissent  dans  le  voisinage  dont  trois 
furent  fatals.  Thèse  persons  had  not  the  siightest  inter- 
cours with  each  other ,  iior  ivith  any  conimon  source^ 
except  the  atmosphère  of  the  place  where  they  resided. 
M.  Joîly,  d'un  quartier  opposé  à  celui  ci-dessus  près  race 
Street,  tombe  malade  le  %^  juillet  et  meurt  le  3i  avec  de» 
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avions  à  montrer  la  fiiiaîion  de  ces  diverses  af- 
fections ,  et  leur  rapport  d'intensité  avec  les 
causes  déterminantes  ,  nous  Je  pourrions  assez 
facilement  peut-être,  surtout  si  nous  rapportions 
les  observations  recueillies  par  Rush  y  avant  qu'il 
eût  soupçonné  l'existence  de  la  fièvre  jaune 
(p.  8  et  suiv.);  mais  tel  n'est  pas  notre  objet: 
qu'il  nous  suffise  d'observer,  avant  d'en  finir  avec 
cet  auteur,  que  la  pluie  et  le  froid  eurent  sur 
l'épidémie  de  Philadelphie,  îa  même  influence 
que  celle  déjà  observée   dans  les  précédentes; 
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symptômes  d'une  haute  malignité;,  dans  les  lo  premiers 
jours  d'août  six  autres  personnes  du  voisinage  sont  at- 
teintes ,  quoiqu'elles  n'aient  eu  aucune  communication 
avec  les  malades.  In  none  of  thèse  cases  was  the  fever 
communîcate  to  any  other  person.  Un  changement  de 
température  ayant  eu  lieu  à  la  suite  d'une  forte  pluie 
(  the  mercury  sinking  ten  degrees  )  la  maladie  cessa,  the 
city  remained  free  from  any  further  cases  ofmaiignant 
disease...  jusqu'au  25  août  que  sous  l'influence  d'un  vent 
^M  wi<:/^,  d'une  atmosphère  humide  chaude  et  oppres- 
sive ,  et  du  désordre  qui  accompagne  toujours  un  ef- 
frayant incendie,  a  dreadfui  flre,  la  maladie  reparut 
avec  plus  de  suite  et  d'une  manière  plus  violente  pour 
ne  cesser  que  du  lo  au  20  octobre,  etc.  Voyez  le  New- 
Yorck  médical  repository,  vol.  ï.  second  hexadé,  p.  i45 
et  suiv.  bych.  Caldwell.  >~  Brief  account  of  the  yellow 
fever,  ©te.  hy  D' JVheaton, 
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que  la  crainte  fut  également  capable  d'y  pro- 
duire seule  la  fièvre  :  te  in  many  people ,  the  di- 
«  sease  ivas  excited  by  a  sudden  paraxisme  offear  »  ; 
et  qu'enfin  la  saignée  à  outrance ,  les  purgatifs 
drastiques,  le  calomel  jusqu'à  la  salivation,  et 
les  aspersions  froides ,  formaient  les  principaux 
pivots  sur  lesquels  roulait  le  traitement  qui  lui 
valut,  assure-t-il,  de  nombreux  succès. 

Quant  à  son  opinion  sur  la  nature  de  la  fièvre 
jaune  (1),  nous  savons  qu'il  s'est  rétracté  au 
moins  une  fois,  ainsi  qu'on  peut  le  voir,  par  le 
passage  suivant:  «  You  will  perceive,  from  the 
«  facts  and  reasonings  contained  in  this  letter, 
«  that  I  hâve  relinquished  the  opinion  published 
«  in  my  account  of  the  yellow  fever,  in  the 
«  years  1795,  1794,  and  1797,  respecting  its 
«  contagious  nature.  Iwas  mis led  hj  Dr.  Lining  ^ 
«  and  severaî  west  india  writers.  I  am  aware  of 
«  the  influence  which  such  changes  in  médical 
«  opinions  ,  as  ï  hâve  acknowledged  ,  hâve , 
«  upon  a  physician's  réputation  ;  but  smallj,  in- 
«  deed,  shouid  I  consider  the  total  sacrifice  of 


(i)  Nous  avons  dit  ailleurs  qu'il  considère  la  fièvre 
jaune  comme  le  plus  haut  degré  des  fièvres  rémittentes 
bilieuses;  un  grand  nombre  d'auteurspartagent  son  opi- 
nion^ et  Jackson  entre  autres.  (Voy.  la  p.  182.  de  son  ou- 
vrage intitulé,  a  treatise  on  the  fever  in  Jamaïca,  etc. 
Philadelphie,  1795.) 
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«  mine,  could  it  avert  the  evills  which  are  con- 
«  neclcd    with  a    beîief  in  the    importation  of 
«  pestilential  diseases  ,  etc.  »   See  the  letter  to 
D\  Edward  Miller,  in  the  New-York  médical  re- 
pository,\o\.6,p,  i55,  to.  i5.  —  The  médical  and 
physical  journal,  n^  85 ^  et  la  préface  de  la  der- 
nière édition  de  son  ouvrage  intitulé,  an  ac^ 
county  etc.,  et  qu'il  a  toujours  montré  une  fran- 
chise digne  ,  à  tous  égards,  d'être  imitée;  mais 
ignorerions-nous  cette  circonstance,  il  n'en  serait 
pas  moins  vrai  qu'il  a  attribué  l'ordinaire  mani- 
festation de  la  fièvre  jaune ,  en  août  et  septembre  , 
à  la  combinaison  du  miasme  plus  actif  avec  une 
saison  tropicale,  c'est-à-dire,  une  réuni  on  de  chaud 
et  d'humide  telle  que  la  température  ne  varie 
pas  (p.  i58.)  ;  qu'il  a  répété  d'après  Lind,  que 
cette  fièvre  peut  se  montrer  dans  le  midi  de 
l'Europe,  après  et  pendant  un  temps  chaud  et 
humide  (p.  i48.  )  ;  qu'il  a  avancé  que  la  plupart 
des  pestes  qui ,  dans  les  premiers  siècles ,  déso- 
laient l'Europe ,  étaient  originaire  des  lieux  dans 
lesquels  on  les  observait ,  voire  même  celles  de 
1695  à  1649,  ^oï^^  l'extinction  est  due,  suivant 
lui ,   aux  changemens  que  le  peuple  a  apportés 
dans  la  manière  de  se  vêtir,  de  se  loger  et  de  se 
nourrir   (p.   166.);  que  rien  n'existe  dans  l'air 
des  Indes-Occidentales,  de  plus  que  dans  celui 
des  autres  climats  chauds,  qui  prédispose  à  la 
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fièvre  jaune;  qu'un  même  degré  de  chaleur 
agissant  sur  ies  matières  végétales  mortes  et  hu- 
mides, peut  ia  déterminer  partout  et  avec  toutes 
ses  modifications  (p.  148.  et  s.  )  ;  (i) ,  et  enfin 
qu'il  attribue  l'épidémie  de  1794»  aux  exhalai- 
sons provenans  des  égoûts  et  des  eaux  stagnantes 
des  environs  de  la  ville  (  Philadelphie  ).  «  Having 
«  observed  that  w^ere  there  was  most  exhalation, 
«  there  were  was  mosîpersonsaffectedbyit.  (2\i> 
De  tels  principes  seront  sans  doute  repoussés 
par  les  conîagionistes;  mais  s'il  arrivait  qu'il  en 
fut  autrement,  et  la  place  assignée  par  M.  ^a//t/^ 
au  D''.  Rush,  tendrait  à  le  faire  croire,  les  deux 
partis  seraient  bien  près  de  s'entendre  ;  car  nous 
nous  sommes  convaincus,  que  les  anli-conta- 
gionistes  n'en  professent  pas  d'autres,  ou  du 
nloins,  qu'ils  sont  d'accord  sur  ceux-eF."'^ 

§  La  fièvre  dont  l'histoire  (3)^  porte  le  N*^.  7.  est 
comme  les  précédentes,  due  à  l'influence  d'un 
climat  chaud,   humide  et  marécageux   (4)  ;  au 

(1)  An  account.  of  ihe  bilious  remitting  yellow  fever, 
elcby.  B.  Rush.  t.  III. 

(2)  Seç  his  médical  inquiries  and  observât,  vol.  4 , 
p.  65. 

(3)  Considérations  sur  la  fièvre  jaune. 

(4)  The  lover  part  of  this  country  (  Egypte  )  being 
rendered  unwholesome  by  the  annual  innundatioo  of 
ihe  Nil;...  is  thereby  exposed  to  the  effects  of  that  noi- 
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passage  de  la  température  élevée  et  humide  du 
jour  à  la  fraîcheur  de  la  nuit;  à  iexistence  d'un 
foyer  d'infection;  à  l'intempérance;  à  l'abus  des 
liqueurs  spirltueuses,  du  coït ,  etc.  (p.  8  et  s.)  , 
l'auteur  s'est  montré  judicieux  dans  l'appré- 
ciation des  causes,  et  aussi  dans  l'emploi  de 
moyens  curatifs   qui,   sous  plusieurs  rapports, 

paraîtront  raîioonels  à  beaucoup  de  médecins ,  et 

.certes  ,  s'il  s'en  fût  tenu  là,  la<:ritique  eût  trouvée 

peu   de  prise  dans  un  pareil   travail  ;  mais  ces 

considérations  sur  le  siège  delà  maladie,  et  sur 

la  nature  du  miasme,  sont-elles  de  nature  à  sa^ 

tisfaire  les  lecteurs  jaloux  de  s'en  tenir  à  la  stricte 

observation   des   faits?  penseront-ils  ,  avec  lui', 

«  que  le  typhus  ictérode  consiste  principalement 

«  dans  une  phîegmasie  plus  ou  moins  intense 

«  des  membranes  séreuses  de  l'appareil  biliaire  et 

«  intestinal,  d'où  l'irradiation  se  propage  ensuite 

«  dans  les  autres  tissus  de  ces  mêmes  viscères  , 


some  vapoiir,wichduringthesummer  mooths,  arises 
fromsuUry  hot  sand...  ;  it  is  durhig  tliese  mônlhs  (  de 
mai  à  septembre)  hulespeciafytowar^s  the  latterend 
of  summer ,  tliat  strangers  are  apt  to  be  seized  with  bi- 
liousdisorders,  fluxes,  aiid  fevers,  similar  to  those  in 
the  Southern  parts  of  Africa  ,  etc,...  Lind  an  essay  on 
diseases  etc.  (  pag.  39  et  40  ,  voyez  aussi  pag.  41  et  sui- 
vantes du  même  ouvrage,  dans  lesquelles  il  parle  de 
cette  partie  de  l'Egypte.  ) 
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«  et  s'étend  successivement  vers  les  membranes 

•  pulmonaires  et  cérébrales,  (p.  3)»   Que  «  les 
«  substances  alcooliques  et  fermentées  portent 
«  moinsleurs  effets  sur  lesmembranes  muqueuses 
«  quelles touchentimmédiatement,  que  sur  celles 
«  d'un  tissu  serré  et  nerveux,   dans  lesquelles 
«  l'irritation  se  concentre  facilement ,   ou  vers 
«  lesquelles  les    vapeurs  alcooliques  se  portent 
.  complaisamment,  sans  doute  par  une  sorte 
«  d'affinité  qu'on  ne   saurait  expliquer    •  (  p.  9 
g|.  1  o.  )  ;  que  «  des  miasmes  très-subtils  délétères , 
«  qui  sont  humés  ou  absorbés  par  les  pores  de 
«  la  peau,  les  voies  de  la  respiration  ou  de  la  dé- 
.glutition,    se  portent   directement,    parleur 
«  extensibilité  sur  les  membranes  séreuses  du 
«  bas  ventre,  et  en  général  sur  les  appareils  pa- 
«  renchimateux  de    cette  cavité,   à  l'instar  du 
«  rhumatisme,  etc.  (p.  8.),»  que  »  les  séreuses  sont 
.  plus  accessibles  à  l'action  des  causes  de  cette 
c.  fièvre,  et  que  le   principe  morbide  s'arrête 
«  dans  leur  tissu  (p.  9.).  «  Lorsque  surtout  il 
aura  vu,  non  pas  à  l'article  autopsie  cadavérique  , 
mais  à  l'exposition  des  symptômes,  que  «lamem- 
«  brane  muqueuse  injectée  par  l'effet  de  f  engor- 

<  gement  inflammatoire  des  autres  membranes, 

<  tombe  dans  un  état  de  stupeur  ;  que  les  ra- 
«  muscules  veineux  qui  forment  les  villosités  de 
.  cette  membrane,  s'ouvrent  par  l'effet  d'une 
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(  ^  77  )        ■     . 
«r  ulcérauon,  ou  d  une  affection  gangreneuse  qui 
«  s  en  empare,  .  et  que,  «  delà  résulte  l'efFusioii- 
«d'un    sang  noir   et  carbonisé  (p.   5),  lequel 
nous  paraît  ressembler  beaucoup  à  la  matière 
du  vomissement  que  nous  avons  signalé  dans 
les  précédentes  descriptions  (r)? 

Quoi  qu'il  en  soit,  voici  l'idée  que  M.  Larrey 
se  fait  du  virus  contagieux,  s'il  exhie  réellement  ; 
elle  est  assez  curieuse ,  mais  est-elle  également 
juste?  on  en  jugera.  «  C'est,  d'après  ce  chirurgien 
célèbre,  le  plus  subtil  et  le  plus  fugace  des  virus 
miasmatiques  ou  gazéïformes;  il  pense  néan- 
moins qu'il  existe  (ajoute-t-il)  ;  mais  il  n'a  qu'un 
instant  de  durée  .lors  du  degré  le  plus  exalté  de 
la  maladie,  se  concentrant  plus  particulièrement 
dans  les  exanthèmes,  s'il  y  en  a  (2).  On  le  cher- 


Ci)  N.  B.  Les  épiploons  et  les  autres  viscères  abdo- 
minaux sont  seulement  parsemés  de  taches  gangre- 
neuses, (pag.  6.) 

(2)  Il  n'exîsîe  pas  d'exanthèmes  dans  tous  les  cas;  où 
trouver  alors  ce  virus?  Est-il  de  ceux  qui  passent  rapide- 
ment avec  la  maladie  qui  les  produit,  dans  le  système 
vivant,  sans  s'y  arrêter;  oudeceuxquis'arrêtentinstanta- 
Dément  dans  certains  produits...  ,  et  se  dissipent  avec  les 
épiphénomènes;  quels  sont  alors  ces  produits  (pag.  17)? 
M'.  Larrey,  en  rapportant  la  malheureuse  expérience  du 
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{  178  ) 

cherait  vainement  dans  les  matières  excrémen- 
titielles,  elles  le  neutralisent  et  rendent  si  s  effets 
entièrement  nuls.  Sa  volatilité  et  son  passage 
rapidedanslesystème  vivant,  explique  pourquoi 

sa  contagion  se  manifeste  aussi  rarement,  et 
pourquoi  elle  échappe  aux  recherches  des  mé- 
decins (p.  21  )  » . 

Cette  circonstance  est  fâcheuse  sans   doute, 
puisqu'elle  est  la  source  de  tant  de  bizarres  suppo- 
sitions, d'explications  à  la  fois  si  nombreuses  et 
ordinairement  si  gratuites  ;  mais  ce  qui  l'eût  été 
bien  davantage  ^  suivant  nous,  pour  les  malades 
de  M.  Larrey,  c'est  qu'il  eût  méconnu  le  génie 
inflammatoire  de  la  fièvre.  Qu'importe  en  effet 
qu'il  admette  telle  théorie  de  préférence  à  telle 
autre,   pour  se  rendre  raison  de  la  nature  de  la 
maladie?  il  conseille  les  saignées  locales  et  géné- 
rales, les  demi-bains  émôlliens  et  tièdes,  les  pédi- 
lûvés  synapisés,  la  glace  sur  la  tête  ,  les  boissons 
mucilagineuses  et  légèrement  acides ,  les  légers 
minoratifs;  il  dorme  d'excellens  préceptes  aux 
comalescens  ;  ces  divers  moyens  lui  réussissent: 


D'.  Faiii,  aurait  peut  être  dû  nous  dire  si  le  matelot 
dont  ce  médecin  revêtit  la  chemise ,  avait  quelque  exan- 
thème ;  s'il  faut  ranger  la  transpiration  parmi  les  ma- 
tières excrémentitielles ,  etc.  Sa  manière  d'envisager  ce 
virus  rendait  cette  explication  presque  indispensable. 
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(  ^  79  )  ^  ; 
dès-lors  on  oublie  les  rêves  ¥ëne  imagiflatïoa 
ardente  et  exaltée,  pour  ne  voir  que  le  médeciii 
praticien;  et  on  n'hésite  pas  a  proclamer  qu'il 
a,  autant  que  possible^ atteint  le  but  vrai  et  peut- 
être  unique  vers  lequel  devraient  tendre  tous  les 
efforts  de  l'homme  de  l'art  :  celui  de  guérir  au- 
tant  qu'il   est  en  lui,  et  de  soulager  toujours. 

§.  M.  le D\  Baïly  (i),  dans  la  description  qu'il 
nous  a  laissée  delà  fièvre  jaune  de  St-Domingue. 
et  que  nous  avons  consignée  ici  sous  le  n^  8, 
mentionne  bien  les  causes,  que  nous  avons  vues 
produire  cette  terrible  maladie  aux  Antilles,  en 
Amérique,  en  Egypte,  etc.  Telles  i°  qu'une  cha- 
leur excessive,  Condition  nécessaire  et  même 
indispensable  pour  donner  de  l'activité  aux 
effluves  pestilentiels,  et  disposer  favorablementle 
corps  à  en  recevoir  l'influence;  2«  les  marécages 
dont  est  infectée  la  côte  de  Saint-Domingue  (2)  et 

^1)   Du  Typhus  d'Amérique,  ou  Fièvre  Jaune.  Pari^ 
1814.  ' 

(3)  La  plupart  des  Européens  qui  vont  à  Saint-Do- 
mingue, sont  bientôt  après  attaqués  d'une  maladie  qu'on 
a  appelée  mai  de  Siam ,  qui  diffère  de  la  fièvre  d'automne 
en  France  seulement  par  sa  plus  grande  violence  et  un 
plus  grand  danger,  etc.  Voyez  les  lettres  sur  les  maladies 
de  Saint-Domingue,  par  le  ï)\Ckevalier  Poissomiière. 
—  Desperrièresjdans  son  Traité  des  fièvres  de  cette  île  , 
dit  qu'elles  sont  le  vrai  causus.  -  Fot/.  aussi  Lin d  au 
^ssay,  etc.  (pag.  9,  119.) 
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(  i8o  ) 
d'où  s'exhalent  parla  décomposition  d'une  quan- 
tité  prodigieuse  d'insectes  et    du  détritus   des 
végétaux,  des  myriades  d'émanations  délétères, 
surtout  à  l'aide  d'un  soleil  brûlant  (i)  et  d'une 
atmosphère    toujours    humide    (2)  (  p.  347  )  > 
S*"  le  règne  de  certains  vents;  4° les  nombreuses 
dispositions   individuelles   tirées    du    tempéra- 
ment, de  l'âge,  du  sexe,  du  non-aeclimatement  ; 
5°  les  excès  en  tout  genre ,   etc.  etc.   (3)  Mais  , 
ajoute  ce  médecin,  toutes  ces  causes  qui,  dans 
le  Nouveau-Monde   et  dans  tous  les  pays ,  eur 
gendrent  les  fièvres  intermittentes,  rémittentes 
pernicieuses ,  les  typhus ,  ne  donnent  cependant 
lieu  qu'à  la  fièvre  jaune  épidémique,  non  conta- 
gieuse; car  pour  qu'elle  jouisse  de  cette  propriété 


(1)  S'iî  faut  en  croire  Werlhof  (de  Febribus,  pag.  3). 
le  nombre  excessif  des  fièvres  de  divers  types  qui  ré- 
gnaient dans  presque  toute  l'Europe,  et  particulièrement 
dans  les  lieux  marécageux,  provenaient  de  l'énorme 
chaleur,»^  enormi  iliocaiore  œstivo  annorum  1726  et 

J727. 

(2)  Certâ  Romanorum  observatione  constat  post  in- 
génies Tyberis  inundationes  oriri  febres  epidemicas  in 
Urbe  valde  graves  ac  perniciosas  ,  etc.  Baglivi  opéra 
omnia.  (  Pag.  5i). 

(3)  Drunkennes,  or  any  debaucb,  will  often  givea 
lever  which  in  less  than  forty  eight  hours  terminâtes  in 
the  death  of  the  patient.  —  Lind,  on  Preservingheallh 
in  hoî  climates  (  Pag   1 78  )• 
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(  i8i  ) 
fâcheuse ,  il  est  besoin  qu'elle  soit  renforcée  pat 
un  certain  miasme  que  l'on  soupçonne ,  mais 
dont  on  ne  connaît  pas  le  mode  d'action  ;  de  là 
nécessairement  deux  espèces  de  fièvre  jaunc^ 
ou  plutôt  une  seule  rendue,  ou  non,  communi- 
cable  par  l'absence  ou  la  présence  du  susdit 
virus  (p.  552). 

Nous  venons  de  dire  qu'on  ne  connaissait  pas 
son  mode  d'action;  est-on  plus  avancé  sur  sa 
nature  intime  ?  M.  Bally  avoue  qu'il  n'est  pas  aise 
de  répondre  à  cette  question,  pas  plus  que  de 
lui  assigner  le  rang  qui  lui  convient  dans  la  ma«- 
ladie,  (pag.  585;)  toutefois  ses  effets  feront /«o^r 
son  existence.  Or  ce  miasme  qui  pourrait  bien 
être  végéto-animal ,  ce  gaz  organisé^  cette  éma- 
nation animale  plus  légère  que  celle  de  la  peste  ^ 
qui  s'accommode  mieux  de  l'air  des  villes  que  de 
celui  des  campagnes,  s'attache  aux  parois  des 
maisons  ,  à  l'extérieur  des  murailles,  pour  de  là 
s'échapper  dans  le  réservoir  commun ,  être  portée, 
à  l'aide  d'un  air  stagnant,  et  vicié  par  des  exha- 
laisons animales,  (c'est-à-dire  par  elle-même,  à 
moins  qu'on  ne  distingue  émanation  d'exha- 
laison^ p.588)  vers  quelque  corps  de  son  choix,  et 
après  y  être  restée  cramponnée  un  temps  plus  ou 
moins  long,  voler  à  d'autres  ,  avec  lesquels  elle 
a  plus  d' attraction  ou  de  sympathie  :  car  c'est  ainsi 
que  les  sels  cristallisent;  que  les  parties  vivantes 
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'  (  i82  )         ■ 

se  choisissent  pour  rhomogénéïté;  que  tout  se 
prépare  et  se  fait  dans  la  nature,  etc.  p.  399  (1). 
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[  I  )  Omnis  comparalio  ciaudicat.  On  voit  que  M.  Bally 
n'a  pas  voulu  soustraire  les  siennes  à  la  commune  règle. 
Qu'offre  en  effet  ,  nous  ne  dirons  pas  de  semblable  , 
mais  de  simplement  analogue,  à  cette  capricieuse  action 
du  miasme,  la  cristallisation  qu'on  ne  s'attendait  guère 
à  voir  dans  cette  affaire?  Des  molécules  simiiaires  con- 
venablement divisées  et  suspendues  dans  un  liquide  en 
repos,  se  rapprochent,  il  est  vrai,  en  vertu  d'une  force 
particulière  qui  est  l'affinité,  et  forment  des  cristaux 
dont  le  volume  n'est  pas  toujours  le  même;  mais  leur 
forme  est  invariable,  et  les  lois  qui  président  à  leur 
formation  sont  parfaitement  déterminées.  On  n'avait 
encore  trouvé  dans  ce  phénomène  minéralogîque,  ni 
atlracUon,  ni  sympathie. 

.Quant  aux  parties  vivantes,  qui  se  choisissent  pour 
l'homogénéité^  nous  observerons,  en  attendant  qu'on  ait 
prouvé  qu'elles  circulent  après  avoir  été  animées,  qu'elles 
ne  séjournent  en  aucun  lieu ,  jusqu'à  ce  qu'elles  fassent 
partie  de  nos  organes;  et  que,  quand  elles  se  sont  cram- 
ponnées quelque  part,  eliesyrestent  jusqu'à  ce  qu'obéis- 
sant au  mouvement  alternatif  de  composition  et  de 
décomposition  j  admis  par  tous  les  physiologistes o  elles 
soient  remplacées  par  de  nouvelles  qui  auront  un  sort 
pareil.  Rien  enfin  ne  peut  être  comparé  à  la  manière 
d'agir  de  ce  iniasme,  qui  bien  que  soumis  à  l'influence 
de  circonstances  étrangères,  ne  change  point  de  nature 
en  perdant  on  en  acquérant  de  la  force,  et  reste  toujours 
lui-même,  malgré  ses  fréquentes  transmigrations  des 
corps  inanimés  à  ceux  qui  jouissent  de  la  vie,  accom- 
plissant ainsi  jusqu'à  la  fin  son  inconstante  destinée,  etc 
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V  (  i83  ) 

ft'aprës  les  singulières  propriétés  de  ce  miasme , 
qu'on  suppose  spontanément  engendré  en  Amé- 
rique, soit  dans  l'atmosphère,  ou  dans  les  corps 
malades  (pag.  384   ?  et  dont  les  germes,  les  se- 
mences, les  graines  et  les  œufs  ont,  comme  les 
vers ,  besoin  d'un  foyer  convenable  pour  éclore  ; 
(  pag.  1^00  ) ,  on  le  croirait  tout-puissant  dans  la 
production  de  la  lièvre  jaune ,  si  on  avait  perdu 
de  vue  la  page  583  dans  laquelle  notre  auteur 
établit  très-clairement  qu'il  ne  peut  réellement 
rien  par  lui-même.  Mais  «  s'il  existe  des  prédispo- 
sitions   individuelles  plus   que  suffisantes   pour 
donner  prise  à  la  maladie  ;  si  les   causes   extè  - 
rieures  étrangères  à  la   texture  du  corps  et  qui, 
par  leur  action  continue  le  modifient ,  sans  cesse , 
viennent  à  se  metlre  de  la  partie ,  dès-lors  celles- 
ci    se    combinant    avec    celles-là     et    aidées    du 
miasme  forment  un  tout  qui  constitue  la  fièvre 
jaune  ,   laquelle  a   néanmoins   la  prérogative  , 
suivant  les  lieux  et  les  époques,  de  se  comporter 
à  la  manière  des  fièvres  épidémiques  ou  des  con- 
tagieuses, (pag.  3o8,  583,  4o3.)  » 

Ici  la  toute-puissance  de  ce  funeste  agent  est 
de  toute  évidence ,  et  personne  ne  s'avisera  de  con- 
tester la  part  active  qu'il  prend  dans  la  production 
d'un  aussi  triste  résultat.  Ne  semble-t-il  pas  en 
effet  que  ce  soit  un  sergent  de  bataille  allant  à 
chaque   endroit  développer  la  fièvre  chez  un  seul 
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twalade,  lorsqu'il  n'y  a  que  les  prédispositions  in- 
dividuelles ,  et   dans   une  contrée  entière  ,  sous 
i'jnfîuence  d  une  opportunité  universelle  (p. 470  )? 
Ce  miasme  a  bien  encore  d'autres  caractères 
distinctifs  propres    aie  faire  reconnaître;  mais 
ceux   que  nous  avons  rapportés  suffiront   sans 
doute,  pour  ne  pas  permettre  de  le  confondre 
avec  aucun  autre  agent  analogue  ;  comme  aussi 
pour  faire  apprécier  les  faibles  secours  qu'il  tire 
du  concours  des  autres  causes.  Si  après  cela ,  il 
se  trouvait  des  incrédules  ,  nous  les  renverrions 
à  M.  5^%  lui-même,  dont  l'ouvrage  mérite  d'être 
médité  avec  soin  ,  principalement  l'article  inti- 
tulé Fues  Théoriques  ,  duquel  nous  avons  extrait 
ce  que  nous  avons  dit  du  miasme  et  de  ses  pro- 
priétés (  pag  588  et  suiv.  ). 

Sans  examiner  ici  si  la  maladie  qui  s'annonce 
par  des  symptômes  d'une  vigueur  prodigieuse  ^ 
caractérisant   un   état   angéïoténique    très-pro- 
noncé, p.  499)^  pourra  être  considérée  comme 
inflammatoire,  indépendamment  de  ses  causes 
pernicieuses    d'ailleurs  passablement  irritantes) 
p.  49^)  '  ^ous  dirons  que  les  moyens,  employés 
ou  conseillés  par  M.  Bally,  sont  presque  tousan- 
tiphlogisliques  ,  quoiqu'il  interdise  la  saiguée  ia>v 
plupart  du  temps  (1),  par  la  raison  que  les  ma- 


(0  L'emploi  de  la  saignée,  dit-il  ailleurs,  est  subor' 


(  iS5  ) 

ladies  épidémiques  sont  rarement  inflamma- 
toires (  p.  495  ;  et  nous  demanderons  qu'il  nous 
soit  permis  d'exprimer  hautement  nos  regrets  , 
de  ce  qu'il  n'a  pas  encore  mis  au  jour,  le  tableau 
de  ce  qu'on  avait  avancé  sur  la  non-contagion  : 
<ij avais  cru,  dit-iî,  que  toutes  les  propositions  des 
adversaires  (les  anti-contagîonistes)  se  détrui- 
saient avec  une  facilité  prodigieuse,  ou  même 
qu'elles  servaient  à  la  cause  contraire...  »  aurait-il 
changé  d'avis  depuis  (i)? 


donné   au  génie  de  l'épidémie   régnante.   Peut-être  le 
temps  n'est-il  pas  éloigné  où  elle   sera  seulement  su- 
bordonnée à  l'étal  de  chaque  malade,  et  où  reprenant 
les   expériences  médicalrices,    après  avoir  satisfait  à  la 
première  de  toutes  les  indications,  soustrait  le  malade 
d  faction  des  causes  maladives,  on  s'arrêtera  défini- 
tivement au  seul  moyen  capable  d'entraver  l'irritation 
inflammatoire,  et  de  calmer  l'état  de  l'estomac,  qui 
communément  ne  peut  rien  supporter^  Le  pas  était  plus 
difficile  à  franchir  au  sujet  des  fièvres  adynamiques  et 
ataxiques ,  et  pourtant. .... . 

(1)  Valentiny  Traité  de  la  fièvre  jaune  d'Amérique, 
Gilbert;  hist.  médicale.  —  Le  D^  Hector  M'  Léon. 
Thediseasesof  the  armyin  Saint-Domingo.'(pag.  71 ,  78). 
Il  n'est  aucun  point,  dit  il,  sur  lequel  son  opinion 
soit  plus  décidée  ,  decided ,  que  sur  l'absence  de  la 
contagion  dans  la  fièvre  rémittente  de  Saint-Domingue. 
Tel  est  aussi,  d'aprèslui^  le  cas  des D^'.  Scott ,  Wright  et 
Gordon,  etc.  Voyez  pour  celui-ci  ,  a  proëmium  to  the 
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(  i86  ) 
§.  La  fièvre  jaune  de  Livourne  ^  décrite  au  n' g, 
n'aurait  point  de  causes,  si  on  s'en  rapportait  à 
Palloni  (i) ,  qui,  arrivant  trop  tard  pour  les  ob- 
server, aima  peut-être  mieux  les  passer  sous 
siience  que  d en  supposer  à  lexemple  de  quel- 
ques-uns de  ses  prédécesseurs  5  mais  Tomina^ 
sini  rapporte  qu'elle  se  développa  sous  la  double 
influence  d'une  chaleur  très-forte  (2)3  et  d'une 
assez  grande  humidité ,  à  la  suite   d'excès  dans 


fortyfifth 5  volume,  etc.  (Pag.  xxt.)  Foy  aussi  rarticle 
Raisonnemens.  —  D^  Jackson, Uis  outline  of  the  history 
and  cure  of  fever ,  où  il  dit  en  parlant  des  fièvres  dei 
Indes-Occidentales  ,  they  beget  no  power  of  propaga- 
tion in  the  patient....;  Ihey  may  became  épidémie ,  but 
not  eontagious ,  etc. 

(1)  Osservazioni  mediche  sulla  malattîa  fébrile  domi- 
nante in  LivornOj  del  dottor  Gaetano  Pationi  _,  Milano. 

i8o5. 

(2)  Gli  abitanti  medessimi  confessarono  essere  assai 
piu  noïosa ,  a  suffocante"^  degli  altri  anni ,  (  pag.  5ô8  )< 
Il  ajoute ,  après  avoir  raconté  ce  que  lui  firent  éprouver 
la  chaleur  cuisante  et  l'humidité,  peu  de  jourâ  avant  la 
manifestation  de  la  fièvre  jaune,  (  1804  )  :  Per  poco  fu 
forse  che  io  non  caddi  una  délie  prime  vittime  dell'in 
cominciante  costituzione ,  etc.  Serait-ce  d'après  ce 
passage  que  Savaresi  aurait  dit,  quelque  part,  que [Tom- 
tnasini  n'avait  écrit  que  sur  des  oui-dire?  Sulla  febre 
di  Livorno  del  1804],  etc.   Parma  i8o5. 


i^FW 


les  liqueurs  spirlEueuses  et  les  plaisirs  vénériens, 
principalement  chez  les  tempéramens  sanguins  , 
et  que  le  froid  produisit  sur  elle  l'effet  ordinaire, 
et  la  refréna^  comme  le  dit  énergiquement  cet 
auteur.  On  verra,  d'après  Palloni  article  im- 
portation) ,  quel  fut  son  vrai  caractère,  et  si  elle 
montra,  avec  la  fièvre  jaune  des  autres  pays, 
d'autres  traits  distinctifs,  tels,  par  exemple,  que 
celui  relatif  à  son  importation  dans  la  cam- 
pagne, etc. 

La  saignée  fut  conseillée  par  ce  médecin  par- 
tout où  se  montraient  des  symptômes  de  sthénie; 
les  fortifîans  produisaient  de  mauvais  effets. 
Après  une  suite  de  remarques  sur  les  variations  du 
traitement  et  sur  la  propagation  de  la  maladie  , 
Palloni  se  demande  comment  on  n'entrevoit  pas 
une  différence  réelle  entre  le  miasme  de  la  ma- 
ladie de  Livourne,  et  tous  les  autres  miasmes  con- 
tagieux et  pesîilentiels?  Comment  ne  pas  avouer 
combien  sont  fausses  les  idées  relatives  à  ce  mias- 
me, comme  peu  fondées  les  craintes  qu'en 
conçoivent  les  habitans  de  quelques  pays  pea 
distans  de  cette  ville  (  Livourne);  puisqu'il  faut, 
pour  contracter  la  fièvre  jaune,  outre  une  dis- 
position naturelle,  le  contact  d'un  individu  ma- 
lade, ou  de  vêtemens  qui  lui  aient  servi  pendant 
sa  maladie  ,  ainsi  qu'un  air  renfermé  et  rempli 


'^'!  '  v'i  (f •;■'  ' 
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(  i88  ) 
d'exhalaisons  animales  (i);  puisqu'une  certaine 
habilude  suffit  pour  se  garantir  de  la  contagion; 
que  des  personnes  restent  saines,  quoique  vi- 
vant auprès  des  malades  ;  (2)  que  des  marchan- 
dises, exposées  à  lair  libre,  ne  l'ont  jamais  pro- 
pagée à  une  certaine  distance  de  la  ville,  et 
qu'enfin  un  air  pur,  et  sans  cesse  renouvelé, 
neutralise  et  détruit  ce  levain  morbifique  tout 
près  de  son  foyer,  ou  de  l'homme  qui  en  est 
déjà  atteint?  Après  avoir  convenablement  mé- 
dité sur  les  raisons  émises  par  Palloni_»  pour  ap- 
puyer la  diJGférence  qu'il  admet  entre  le  miasme 
de  Livourne  et  celui  des  autres  pays,  sera-t-on 
de  l'avis  de  ce  médecin?  Aurions-nous  encore  à 
considérer  une  maladie  nouvelle  dans  celle  qui, 
en  1804,  exerça  ses  ravages  sur  les  habitans  de 
Livourne? 

§.  Si  on  persistait  à  regarder  comme  une  ma- 
ladie de  nouvelle  origine ,  celle  que  Pym  nous 
décrit  et  qu'il  assimile  à  la  fièvre  de  Bulam ,  il  fau- 
drait bien  remonter  à  cette  première   origine; 


(1)  S'il  s'agissait  de  ce  contact .  en  plein  air  etdansune 
atmosphère  pure,  que  voudrait  dire  cette  phrase  qui 
suit  presque  immédiatement:  a  Que  des  marchandises  ne 
l'ont  ja«m^5  propagée  à  une  certaine  distance  de  la 
vitie  »  ? 

(2)  Le  D'.  Paiioni  enieud  sans  doute  dire  que  ces  ma- 
lades sont  dans  un  lieu  propre  et  bien  aéré,  (  pag.  43). 


(  £%  ) 

et  peul-èire  alors  trouverions -iious;,  assez  ^.,,ç^e^. 
causes  locales  et  générales ,  à  k  Grenade  niêmej. 
pour  nous  rendre  raison  et  de  la  violence  de  la 
maladie  et  de  l'époque  précoce  de  sa  mani- 
festation (i).  Si,  au  contraire,  il  était  reconnu 


'>r>i{,0'  fi 


(i)  Chishoim,  après  avoir  dit  que  le  frôid'dêvait  àVoff 
éteint  la  fièvre  jaune  ,  produit  ds  l'infection  combinée  à 
une  haute  température  (  cold  weather   must   hâve  ex- 
tinguishit  ) ,  n'hésite  pas  à  admettreune  maladie  nouvelle 
pour  s'expliquer  celle  de  1793,  plutôt  que  de  supposer 
la  résurrection  de  la  fièvre  jaune .  —  Le  D.    iJnd  dit 
à  la  page   i^o  de  son  Essai  stir  les  maladies  des  climats 
chauds  :  «  A  Maiignant  sickness  in  th«  Islands  of  Gre?*; 
nadaand  the  Grenadines ,   proved  very  fatal  to  the  Eri~ 
glish,  who,  upon  the  peace  (  in  1763  ),  first  went  over  to 
settle  there.  »  — te  Blond,  médecin  naturaliste,-  dans  un 
ouvrage  ayant  pour  titré  :  observationssurlarièvrejaunej> 
Paris  iSoS,  mentionne  cette  fièvre  comme  s'élant  sou^ 
vent  présentée  dans  là  Grenade  (où  ila  eiercé  la  rnéde-** 
cine  ),  avec  une  grande  mortalité  pour  les  étrangers;  sa 
malignité  était  évidente  et  provenait   des  exhalaisons 
malsaines  du  port  et  de  la  ville  Saint-George  (  Médical. 
Repository,  vol.  10,  p.  7^).  —  La  ville  de  Saint-Géorgeff 
dit  J.  Hunter,  klaL^a^e'doy  deson  ouvrage  sur  les  maladies 
de  l'armée,  est  bâtie  dans  un  endroit  bas,  et  le  sol  qui 
l'entoure  est  très-marécageux 5  the  troops,  iri  such  situa-i 
tions,  hâve  always  been  unhealthy  ,  etc.  —  Le  D'  Ban- 
croft,  après  avoir  décrit  la  ville  de  S. -George,  et  ses  en-^ 
tours  ;  après  avoir  énuméré  diverses  causes  capables  de- 


(  ï  90  ) 
que  l'épidémie  de  Gibraltar,  dont  nous  avon^ 
esquissé  une  des  variétés  principales ,  d'après  ce 
chirurgien  (i),  n'est  qu'une  fièvre  jaune  très-in- 
tense;... quelle  que  fût  la  puissance  du  miasme 
3U  virus  auquel  on  voudrait  l'attribuer ,  il  fau- 
drait bien  encore  compter  pour  quelque  chose 
la  situation  de  Gibraltar    (2)  ,  son  entourage; 


produire  la  fièvre  iaune,  ajoute  :  thcre  is  a  large  offen- 
sive marsh  at  the  east  end  ofthe  carénage,  etc.  (  Essay on 
th€  yellow  lever,  by  E.  ^.  Bancroft.  London  ,  18 11,  p. 
741)  Chishoim  dans  l'introduction  de  son^  essay..,  dit, 
en  parlant  des  changemens  de  tempssurvenus  pendant  les 
différens  mois  des  années  1784,  1786,  1786  et  1795,  que  les 
mois  de  janvier  et  de  février  de  1793,  furent  générale- 
ment pluvieux ,  ce  qui  selon  lui,  est  an  uncommon  cir- 
cumstance),  la  chaleur  plus  élevée  que  celle  des  mois 
correspondans  des  années  précédentes ,  et  que  les 
trois  mois  suivant  furent  marqués  par  une  alternative 
de  pluies  et  d'un  soleil  ardent,  analogue  à  celle  qui  rend 
dominantes  les  fièvres  marécageuses,  dans  les  pays  qui 
leur  donnent  communément  naissance — J.  Ciark,  fit  à 
la  Dominique   les  mêmes  observations  météorologiques. 

(;p>  49  et  suiv  ). 

(i)  Observations  on  the  Bulamfever,  etc.  with  a  col- 
lection of  facts,  proving,  etc.  London  i8i5  ). 

(2)  Gibraltar  est  bâtie  sur  une  bande  de  terre  d'AlIu- 
vion ,  et  mise  à  l'abri  du  vent  d'Est  par  la  rocher  de  ce 
nom  ;  le  port ,  presque  sans  eau  à  son  entrée ,  devient  gra- 
duellement plus  profond  en  s'enfonçant  dans  les  terres. 


W 


(  19»  ) 
Faction  d'une  chaleur  intense  en  juin,  juillet^ 
août,  septembre  (i);  le  genre  de  vie  d'une  gar- 


en  sorte  que  les  bâtimens  les  plus  lourds  sont  amarrés 
dans  la  ville.  Là  s'accumulent  les  immondices  réunies  de 
la  ville  et  de  la  rade ,  lesquelles  n'étant  pas  enlevées  par 
les  moyens  ordinaires  de  curage,  corrompent  l'eau  et  la 
rendent  noire  et  écumeuse.  Le  vent  d'Est  dont  la  durée 
est  quelquefois  de  plus  de  quarante  jours,  et  qui  ne  se 
fait  point  sentir  dans  la  ville,  empoisonne  son  atmo- 
sphère; en  sorte  que  celle-ci  y  stagne  et  n'y  est  plus  re- 
nouvelée, et  que  s'il  vient  alors  à  y  éclater  quelqu'épi- 
demie,  elle  frappe  tout  ce  qui  habite  l'Ouest  du  rocher 
près  duquel  est  bâti  Gibraltar^  depuis  sa  base  jusqu'à 
son  sommet,  etc...  La  ville  ainsi  abritée  du  vent  d'Est  par 
la  montagne  presque  à  pic,  l'atmosphère  n'est  plus  re- 
nouvelée; or,  on  sait  le  mauvais  effet  qui  en  résulte, 
toutes  les  fois  que  d'autres  conditions  malsaines  existent. 
Au  port  Mahon  qu'environnent  de  hautes  montagnes 
(  dans  la  baie  du  Mexique),  l'air  stagnant  devient  telle- 
ment malsain,  que  les  hommes,  après  y  être  restés 
quelques  jours,  sont  subitement  pris  de  vomissemens 
violens,  de  céphalalgie,  de  délire,  et^  in  tv^^o  or  three 
days  more  ,  the  disolved  mass  of  blood  issues  from  every 
pore.  —  Lind  on  Preserving  Health,  etc.  Pag,  117  — 
statement  of  the  occurence ,  etc  by  f.  Pascalis  ,  New- 
York,  i8ïg.  —  Essay,  etc.  By  Bancroft.  (  Pag.  473). 
(i)  Le  docteur  Monro  dit  dans  ses  observations  sur 
les  moyens  de  conserver  la  santé  des  soldats  (  V.  I, 
pag.  28)  :  «June,  july,  august,  september,  the  garrison 
and  inhabitans  are  subjecls  tô  bilious  and  putrid  di- 
sorciers,  but  New-Corners  seldom  scape  and  hâve  them 
in  a  violent  degree,  etc. 


i'i  ' 
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ï  *92  ) 
nisoii^  etc;....  sans  rejeter  ni  admettre  alors  l'in- 
fluence d'un  miasme  particulier  de  l'espèce  de 
celui  admis  par  M.  Bally,  ou  d'une  espèce  diffé- 
rente, si  la  fièvre  de  Buiam  n'est  pas  la  fièvre 
jaune,  nous  nous  bornerions  à  rapporter,  d'après 
Gilpin  (i),  les  symptômes  caractéristiques  de 
cette  nouvelle  entité  morbide ,  difficile  à  distin- 
guer, suivant  Pym,  d'avec  celles  qui  dépendent 
d'autres  causes,  qu'elles  soient  légères  ou  vio- 
lentes, in  mild  and  even  in  bad  cases  ;...  et  laissant 
à  d'autres  le  soin  démontrer  si  M.  Arthur,  aide- 
chirurgien  du  4^  bataillon  de  vétérans,  a  eu  raison 
d'avouer  que  la  fièvre  des  Indes-Occidentales  et 
celle  de  Gibraltar  (  i8io  ),  sont  une  seule  et 
même  maladie ,  are  exactly  the  saine  diseà^es  ; 
si  le  docteur  Mos^/ej  (2),  qui  a  écrit  long-temps 
avant  la  construction  du  H ankey  ,  et  dont  la 
description  de  fièvre  jaune  convient  aux  formes 
les  plus  graves  de  celles  d'Amérique,  en  a  exagéré 
les  symptômes  et  le  caractère,  pour  leS  faire  ca* 
drer  avec  ceux  de  la  maladie  communiquée  par 
ce  bâtiment  et  dont  il  aurait  eu  la  prescience;  si 
Bancroft  s'est  acquitté   de   sa    promesse,    dans 


(1)  Med.  Chir.  trans.  (  vol.  v.  pag  322  ). 

(2)  Description  of  the  endemical  causus  of  the  west 
Indies,  etc. 


9^ 


(  19^  ) 
son  septième   appendix  à  l'égard   de  Fassertion 
du  docteur  Chisholm,  etc  (i). 

Nous  demanderions  si  le  d'^Pym  est  bien  fondé 
à  dire  qu'on  la  distingue  d'avec  la  fièvre  bilieuse 
de  Gibraltar,  par  une  intensité  plus  grande  des 
symptômes;  parce  quelle  peut  être  importée  dans 
tous  les  pays,  under  a  certain  degree  of  heat; 
qu'elle  attaque  plus  tard  et  moins  violemment 
les  naturels  des  climats  chauds^  que  les  nou- 
veaux arrivés  ?  et  si  le  dernier  et  principal  carac- 
tère sur  lequel  ce  chirurgien  insiste  comme 
étant tout-â-fait particulier â cette  fièvre, fajsavoir, 
que  ses  pouvoirs  contagieux  sont  augmentés  par 
la  chaleur  et  détruits  par  le  froid,  voire  même 


(i)  Ces  symptômes  sont  :  la  rougeur  des  yeux,  leur 
saillie;  une  douleur  exquise  dans  le  fond  des  orhites,  au 
front ,  au  dos  et  aux  iomhes ,  une  excessive  irritabilité 
de  V estomac,  des  hémorrhagies  par  la  bouche  ,  le 
nez ,  etc.  Des  vomissemens  de  matières  anaiogues  à  du 
marc  de  café  ;  une  teinte^d'un  jawne  sombre  de  la  peau, 
et  souvent  une  suppression  totale  d'urine;  les  autres 
symptômes  étaient  à  Gibraltar,  semblables  à  ceux  des 
fièvres  rémittentes. 

(2)  La  toute  puissance  du  froid  sur  le  virus  ou  sur  le 
miasme  et  sur  la  marche  de  la  fièvre  jaune  est  constatée 
par  tous  les  auteurs  précédemment  cités.  M.  Bally  lui- 
même,  qui  a  développé  avec  tant  de  soins  les  propriétés 
de  son  germe,  reconnaît  qu'il  ne  résiste  pas  à  un  air  pur, 


et  moins  encore  à  un  certain  degré  de  froid. 
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(  '94  ) 

par  ia  libre  circulation  d'un  air  modérément 
froid,  est  seulement  observé  dans  ce  cas,  s'il 
peut  servira  établir  une  distinction  bien  réelle? 
g  Nous  ne  dirons  que  peu  de  mots  de  l'histoire 
qui  porte  le  n**  i  i  ,  et  seulement  pour  rappeler 
que  la  maladie,  dont  elle  nous  retraceïe  tableau, 
reconnaît  les  mêmes  causes,  à  peu  près,  (i)  que 
celles  de  Saint-Domingue,  de  la  Dominique,  ete. 
Et  pour  observer  à  Fauteur  qui  nous  l'a  fournie, 
qu'il  a  fait  jouer  un  trop  grand  rôle  à  la  chaleur 
seule,  et  aussi  à  l'absence  d'électricité  ;  car  on 
sait  que  cette  chaleur  y  est  inséparable  d'une 
assez  grande   humidité,  ainsi  que  le  prouve  la 


Cette  justice  rendue  à  l'inflaence  de  cet  agent,  le 
conduit,  ce  nous  semble,  à  une  contradiction  que  nous 
ne  relèverions  pas,  si  nous  avions  n:ioins  à  cœur  de  com- 
,)rendre  tout  ce  que  dit  ce  médecin.  Cette  maladie, 
assure-t-ii,  (la  fièvre  jaune)  est  endémique  dans  les 
États-Unis,  et  cependant  e/Ze  n''y  régnerait  plus  depuis 
iong-Xemps  si  les  fréquentes  relations  des  peuples  ne 
l'eussent  sans  cesse  renouvellée  ou  alimentée,  op.  cit. 
(Pag.  4ïo,  417,  430.) 

(1)  Une  autre  partie  de  celte  île,  dit  le  0".  Lind,  est 
si  mal  saine ,  que  lorsqu'un  régiment  ou  une  compagnie 
de  soldats  was  ordered  thither ,  ihey  were  almost  certain 
of  losing  a  great  part  of  their  nomber.  (Pag.  21 5.).. 
voyez  aussi  la  page  119,  et  le  traité  de  J.  Clarck.  Pag*  53. 
3.  loc  cit. 


(  «95  ) 
constante  oxidation  de  l'acier  le  mieux  poli;  la 
fréquence  des  grains  dont  les  rayons  solaires  éva- 
porent bientôt  Fliumide  produit;  et  que  le  fluide 
électrique  n  est  pas  incompatible  avec  cette  même 
humidité,   lorsqu'elle   est  suffisamment  divisée 
par  la  chaleur,  pour  qu'elle  soit  devenue  presque 
inappréciable.  Comment  expliquer  et  se  rendre 
raison,  sans  cet  agent,  de  ces  épouvantables  ou- 
ragans qui  trop  souvent  désolent  les  contrées 
tropicales ,  et  dont  Raynal  nous  a  laissé  une  belle 
mais  effrayante  description.  (  liv.  IL  )?  Ces  deux 
puissantes    causes    n'existent    du    reste    jamais 
seules    dans   les    lieux    où  se   rencontrent    des 
marais ,  et  d'autres  sources  d'infections  ;  et  leur 
influence  est  sans  cesse  provoquée  par  les  excès 
en  tous  genres  aux   quels   se  livrent   ceux  qui 
arrivent  pour  la  première  fois  aux  Antilles  (i). 

Le  traitement  antiphlogistique  adopté  par  M. 
Rochoux,et  les  autopsies  cadavériques  qu'il  a 
faitesavec  unsoin  qu'onn'estpas  habituéà  trouver 
dans  un  pareil  sujet,  rendent  cette  parde  du 
travail  de  ce  médecin  à  la  fois  intéressante  et  utile 
pour  le  praticien  plus  avide  de  faits,  que  d'ap» 
perçus  théoriques.  (  pag.  535  et  suiv.  î  68  et  suiv  ) 


(i)  Recherches  sur  la  fièvre  jaune,  etc. ,  par  le  D"^.  Ro- 
choux,{Fans,  1822. )_J.  Clark.  (  Pag  53.  )  The  same 
thing  happened  at  Point  à  Pilre,  in  Grand  Terre,  Guade- 
loupe, aln:iost  annually,  and  froni  the  sam.e  cause,  etc. 

l5. 
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(  '96  ) 
§   «  L*endroit  où  se  développe  d'abord  la  fièvre 
jaune  f  dit  M.  Pariset,  en  parlant  de  l'épidémie 
de  Séviile  et  que  nous  avons  consignée  ici  sous 
le  n"  i2)(i),  est  mal  propre; les  rues  mal  pavées, 
tortueuses  et  où  séjournent  beaucoup  d'immon- 
dices, y  sont  très-étroiles;  l'air  ne  s'y  renouvelle 
jamais  et  s'y  sature  à  loisir  de  toutes  les  vapeurs 
qu'exhalent   des   substances   et    des   débris    de 
toute  espèce;  la  lumière  y   est  interceptée,  les 
émanations  animales  exallées  par  la  température 
s'y   accumulent   sans   terme,    et    déjà  chargées 
d'autres  vapeurs,  il  en  résulte  pour  ces  tristes 
demeures  non-seulement  l'aptitude  à  recevoir  et 
à  propager,  mais  à  produire  spontanément  les 
maladies  les  plus  meurtrières,  etc.  (P.  22  ).  »  Des 
causes  de  cette  nature  jointes  à  celles  tirées  des 
prédispositions,    de  l'abus  des  choses   ou  ma- 
tières de  riiygièîie  (2),  et  aux  circonstances  de 


(1)  Travail  officiel  rédigé  par  le  D^  Valasquez,  et 
adopté  par  la  Société  médicale  de  Séviile.  Voyez-en 
l'extrait  dans  le  bel  ouvrage  de  M.  Pariset,  publié  à 
l'occasion   de  l'épidémie   de    Cadix,    (1819.)    (Pag.  9 

et  suiv.  ) 

(2)  F.  Pascalis,  médical  repository,  (vol.  9.  Pag. 
589.)  — Bancroft,  Essayon  the  yellow  fever.  (Pag.  455.  ) 
—  Barthe  ,    précis    historique  ,  etc.    (Pag   74  ;     167, 

io5,  etc.) 


(  '97  ) 
localité,  ont-elles  suffi  à  Séville  pour  y  dévelop- 
per spontanément  la  fièvre  jaune  de  1819(1)? 
Celles  qu'on  avait  observées  avant,  pouvaient-elles 
leur  être  rapportées  ?  L'existence  du  wntagium 
est-elle  prouvéePCecootagiuroya-t-il  été  apporté 


{A  Non  loin  de  Piota  est  le  Guadalquivir,  sur  la  rive 
gauche  duquel  est  placée  Séville,  entourée  à  une  grande 
distance  d'un   terrain   si  éa^,    qu'il  est  fréquemmeot 
inondé   et  quelquefois  recouvert  par  huit  pieds  d'eau , 
dont  ne  sont  pas  même  protégées  les  habitations....  ;  en 
conséquence  des  vapeurs  et  des  miasmes  occasionnés 
par  l'eau  stagnante  et  les  fréquentes  inondations,   les 
habitans   de   Séville    sont   sujets  aux  fièvres  tierces  et 
putrides,  etc.   M.   Toivnsend ,  Travels  Through  Spain. 
(vol.  2.   Pag.   353,  356,  357.)  —  Don    R.  Armesto  dit 
que    Séville  est  proveréiaiement   offerte    comme  un 
exemple  de  pestes  annuelles  où  l'on  n'a  jamais  cru  né- 
cessaire   d'établir    des    règles    de   quarantaine...    Med. 
Reposit.  2°'.   hexade,   (vol.  D.Pag.   i3i,etseq.)  Voyez 
aussi  le  voyage    de  Hay  ,  (pag.  486.  )  —  J.  Xiinenes 
SavariegOj  dit  dans  son  ouvrage  imprimé  à  Antéguera, 
(  1602.  )  ayant  pour  titre,  Tratado  de  peste.  (Pag.  17  ), 
que  la  fièvre  qu'il  appelle  tabardillo  ,   reconnaît  pour 
cause  les  étangs  d'eau  croupissante  et  corrompue...;  les 
inondations  des  ruisseaux,  telles  que  celles  du  Guadal- 
quivir  qu'il  a  observées  à  Séville,  les  précédentes  années. 
(Èstangues  de  aqua  estanquia,  y  corrompida,  como  de 
inundaciones  de  rios,  como  losa  avidode  Guadalquibir 
en  Sevilla  estos  anos  passados,) 
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en  i8ig;et  la  femme,  qu'on  accuse  de  celte  im- 
portation venait-elle  de  San-Fernando,  ainsi  que 
le  prétend  le  D''  Valasquez;  ou  de  Chiclana,  comme 
îe  veut  M.  Pariset.*^A-t-elîe  logé  chez  un  chanoine, 
dans  le  quartier  Sainte-Croix  ou  dan  s  la  rue  de  Bar- 
rabas?  (pag.  ()  )  (i).  Quoiqu  il  ea  soit,  les  di- 
verses méthodes  de  traitement  ont  toujours  été 
insuffisantes  et  dangereuses;  et  on  ne  s'en  étonnera 
pas,  lorsqu'on  saura  que  les  moyens  employés 
tenaient  presque  tous  de  la  nature  des  excitans. 
La  saignée  n'a  été  prescrite  qu'au  début,  lors 
d'une  vive  réaction,  et  chez  des  malades  robustes 
et  sanguins.  Serait-ce  à  cette  circonstance,  qu'il 
faudrait  rapporter  la  gravité  de  la  convalescence^ 
et  la  vive  sensibilité  que  conservait  l'estomac  , 
long-temps  après  la  cessation  des  accidens? 
(pag.  i5;(2). 

(i)  On  sait  qu'il  existait  d'autres  versions  sur  Timpor- 
tàtion  du  contagium.  Voy.  Pariset,  (pag.  21.  ) 

(2)  tes  médecins  de  Séville  ne  connaissaient  proba- 
blement pas  les  intéressantes  et  salutaires  recherches  de 
l'auteur  des  phlegmasies  chroniques  ,  et  leurs  utiles  ré- 
sultats n'étaient  pas  encore  parvenus  en  Andalousie, 
quoiqu'ils  fussent  déjà  anciens  en  France.  La  faculté  de 
cette  ville  aurait-elle  cru  devoir  s'en  préserver  par  un 
Cordon  ?  la  précaution  ne  serait  pas  très-déraisonnable; 
puisqu'il  est  vrai  de  dire,  que  leur  caractère  contagieux 
est  peut-être  aussi  bien  établi  que  celui  de  la  maladie  qui 
nous  occupe  ;  que  leur  fatal  miasme  dont  les  œujs ,  les 
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§  Parlerons  nous  de  Cadix^  pour  y  rechercher 
et  y  trouver  les  causes  prédisposantes  et  occa- 
sionnelles de  la  fièvre  jaune  (i)  ;  ou  seulement 
pour  regretter  que  M.  Pariset  y  soit  arrivé  trop 
tard  (2  décembre  iSnj  ),  pour  y  observer 
l'épidémie  de  cette  époque?  animés  d'une  noble 
ardeur  et  d'un  courage  à  toute  épreuve,  cet 
illustre  médecin  et  son  malheureux  compagnon 
de  voyage,  auraient  pu  multiplier  leurs  obser- 
vations, voir  en   face  cette  terrible  maladie,  et 

semences  les  graines  germent  dans  la  France  entière  ,  at- 
teint chaque  jour  quelque  incrédule,  et  qu'il  agira  bien- 
tôt sur  tous  ceux  que  ne  protégera  pas  une  triple  cuirasse 
d'anciennes  et  routinières  doctrines,  d'orgueil  et  de  pré- 
jugés. 

(1)  La  ville  de  Cadix  est  située  sur  une  éminence  en- 
tourée par  la  mer  ;  la  partie  extérieure  ,  ou  celle  qui  est 
la  plus  près  de  l'Océan,  est  bâtie  sur  un  roc,  mais  celle 
qui  est  à  l'Est  est  placée  sur  un  terrain  très-bas  ?  humide 
et  contigu  à  des  marais;  le  voisinage  de  la  Baie  est 
plat,  bas  et  marécageux;  (Bancroft  op.  cit.,  pag.  447-) 
les  rues  sont  étroites  et  sans  dégagement,  les  maisons  ne 
reçoivent  d'air  que  par  une  cour,  et  toute  la  ville  est 
traversée  par  des  égouts  que  nettoyent  les  marées.  Quand 
le  vent  d'Est  souffle ,  l'eau  se  retire  du  port ,  les  marées 
baissent  et  ne  peuvent  plus  emporter  avec  elles  les  im- 
mondices accumulées  dans  ces  cloaques  , . .  de  l'ouver- 
verture  des  égouts  il  s'exhale  alors  dans  toute  la  ville  des 
gaz  délétères...  etc.  (F.  Pascalis,  op.  cit.) 
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apprécier  à  leur  juste  valeur  les  difFérentes 
données  relatives  à  son  importation  ,  ou  à  sa, 
manifestation  spontanée  (ij.  Au  îieu  de  cela^  ils 


(i)  Le  D"^  J.  Lind,  après  avoir  ditque  des  fièvres  sem- 
blables à  la  fièvre  jaune  avaient  paru  dans  les  contrées 
méridionales  de  l'Europe,  duringa  season  when  the  air 
-w^as  intensively  and  unwholesome ,  ajoute  que  cette  cir- 
constance eut  lieu  à  Cadix,  durant  lesmois  de  septembre 
et  d'octobre  de  1 764  »  époque  à  laquelle  sous  l'influence 
d'une  chaleur  excessive  et  d'un  manque  de  pluie  pen- 
dant quelques  mois,  il  se  déclara  une  violente  épidémie 
d'affections  bilieuses  semblables  à  celles  des  Indes  Occi", 
dentales,  et  qui  fit  périr  jusqu'à  cent  personnes  par 
jour....  La  crainte  de  contracter  cette  maladie,  obligea 
t)eaucoup  de  gens  riches  à  se  retirer  à  la  campagne,  où 
ils  restèrent  en  parfaite  santé,  etc.  i.  Lind^Essay  on 
the  diseasses^  etc.  pag.  i25, 124  eti25. —  'L^Y^'^  Saivavtza 
<3ans  un  mémoire  écrit  en  latin,  établit  quecette  épidémie 
(1764)  ressemblait  exactement  à  la  fièvre  jaune  d'Améri- 
que.—L'hiver  qui  précéda  l'épidémie  de  1800,  fut  long  et 
humide  ;  la  saison  pluvieuse  se  prolongea  jusqu'en  mai; 
l'été  fut  ensuite  très-chaud;  le  vent  d'Est  dura  quarante 
jours,  etc.  Voyez  la  description  de  l'épidémie  de'Cadix  , 
son  origine,  sa  propagation,  ses  symptôme  ses  effets,  etc. 
Parmi  lesquels  se  trouvaient,  la  hemorrhagiaàe  narices, 
la  vomicion  sanguinolenta perla  boca, la  melena,  dejec- 
ciones  de  sangre,  la  ictericia,  los  petichios ,  y  ultima- 
Kyiente  el  vomito  atrabiliario,  a  que  han  querido  Ilamar 
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put  été  obligé  de  s'en  rapporter  au  dire  des 
médecins  de  cette  ville  ce  qui  n'est  pas  du  tout  la 
même  chose.  Sachons  cependant  gré  à  M.  Pariset 
de  nous  avoir  prévenus  que  ces  renseignemens 
n'étaient  pas  uniformes;  qu'iis  présentaient  sou- 
vent une  grande  diversité  et  même  des  contra- 
dictions ,  et  qu'il  ne  se  pique  pas  de  rapporter 
inexacte  vérité;  mais  que  fidèle  historien  des 
sentiniens  de  ses  amis  f  MM.  les  docteurs  de 
Cadix  )  il  s'est  attaché  au  petit  nombre  de  véri- 
tés qu'ils  ont  tirées  de  leurs  propresobservations. 
Qu'exiger  de  plus  ?  Qu'il  indiquât  ces  vérités , 
de  manière  à  ce  qu'on  ne  pût  les  méconnaître , 
mais  rien  au-delà.  (  P.  82  ). 

Au  demeurant,  il  n'est  content  d'aucune  des 
hypothèses  relatives  à  l'importation  ;  et  après  les 
avoir  toutes  discutées  avec  la  sagacité  qu'on 
lui  connaît ,  il  dit  qu'il  serait  téméraire  de  pré- 
férer sans  inotifs  une  explication  à  une  autre, 

vomito  prieto,  semejante  al  que  es  endemîco  en  ciertas 
estaciones  del  ano,  en  Vera  Cruz  etc.  etc. ,  publiée  par> 
ordre  du  gouvernement  dans  un  supplément  de  la  gazette 
de  Madrid  du  28  octobre  1800  ,  et  le  Médical  Repository , 
(vol.  5.,pag.  io3.  etc.  ). 

—  Don  Rodriguez  Armesto,  a  essayé  de  prouver  que 
l'épidémie  de  1800  était  due  à  des  causes  atmosphériques 
et  locales;  le  thermomètre  de  Farhenheit était, assure -t- 
11,  à  95  degrés(reflexiones,  etc.  ) 
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lorsqu'il  s'agit  d'éclaircir  un  fait  ambigu.  Nous 
savons  bien  qu'il  aime  mieux  celle  qui  fait  ve- 
nir la  fièvre  jaune  du  San-Julian;  mais  ce  ne  peut 
être  là  une  véritabie  préférence^  dans  le  sens  de 
notre  auteur;  puisqu'il  a  déjà  dit  que  ce  bâti- 
ment, venant  de  Calcutta,  n'avait  eu  aucun  malade 
à  bord  pendant  sa  traversée ,  et  que  d'ailleurs , 
il  avait  appris  que  le  choléra  morbus,qui  régnait 
sur  tout  le  littoral  de  Coromandel  et  d'Orixa, 
depuis  Calcutta  jusqu'à  Pondicliéry ,  n'était 
pas  susceptible  de  se  propager,  (  pag.  69  et 
suiv  ).  Cependant ,  il  veut  qu'on  renonce  à  la 
supposition  que  cette  fièvre  dut  son  origine  à 
l'excès  de  la  chaleur,  aux  effluves  marécageux 
(P.  77  )  ;  bien  qu'il  ait  avancé  (  P.  75  ),  qu'il  est 
naturel  de  supposer  que  l'évaporation  des  ma- 
rais qui  environnent  cette  ville ,  y  produit , 
pendant  les  chaleurs  de  l'été  ce  qu'elle  produit 
partout ailleursl(i)  y...  que  le  vent  d'Est  ne  soit 
pour  rien  dans  sa  production ,  lui  qui  comme  le 
Chamsyn  des  [Arabes,  le  Sirocco  de  Naples,  le 
Catia  de  Caraccas,  brûle  la  terre,  dessèche  les 
végétaux ,  donne  au  sang  une  expansion  singu- 
lière ,  irrite  le  système  nerveux,  aggrave  et  con- 


(i)  M  Pariset  est  loin  de  supposer  un  semblable  effet, 
par  la  raison  qu'en  décemi^re  il  n'a  saisi  aucune  odeur 
qui  rappelât  les  marécages,  etc. 
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tribueà  produire  la  fièvre  jauoe,  et  souffle  à  là 
fois  sur  Cadix  des  maladies  et  des  crimçs , 
(pag.  96)  (1);...  qu  aucun  vice  local  n'y  favorise  le 
développement  de  cette  maladie,  (P.  laS  quoi- 
qu'il soit  établi  par  le  D^  F.  Pascaiis  ouv.  cit  ; 
don  Rodriguez  Armesto  (2);  Towensend ,  (op 
cit.);le  D^  don  J.  M.    de  Arejala,   (3) ,  et   par 

(1)  Ce  vent  régna  en  1819  presque  trois  mois  de  suite, 
durant  lesquels,  dit  M.  Pariset,  nos  patrons  étaient  tenus 
par  lui,  dans  une  sorte  d'ivresse  souverainement  incom- 
mode, etc.  (l*ag.  96.)  — Si  quidem,  aliquilpsorumaiunt, 
à  ventis  nasci  qui  à  proximo  urbis  lacu  spirant  propè 
ipsuni  à  meridie  positus  est  mareotis  lacus,  circuitus, 
ut  audio ,  tercentum  mille  pasuum.  Hic  enim  venti  vim 
habent  putridines  insignes  gigoandi ,  quod  putres  vene- 
ficosque  è  lacu  halitus  Alexandriae  populis  ipsi  inducant. 
Aliqui  earum  pestiferarum  febrium  ortum  referuntpotiùs 
in  putridos  veneficosque  halitus ,  qui  ab  subterraneis  ur- 
bis locis,  cavitatibusve  palustri  ac  pessimâ  aquâ  plenis 
aëri  tune  permiscuntur.(  Prosper  Alpin,  de  med.  segyp. 
ch.  XIV.  ) 

(2)  Des  causes  atmosphériques  et  locales,  etc.  (  Re- 
flexiones  sobre  la  epidemica  padecida  en  Cadix,  etc.  ) 

(5)  «  Ayant  nommé  ces  fièvres,  (  1800  à  1804)  fièvres 
c  bilieuses  gastriques  non  contagieuses,  il  était  naturel, 
«dit  le  D'  Arejula,  que  nous  (les  médecins  de  Cadix  ) 
«  pensassions  qu'une  cause  générale  existait  dans  la  ville, 
«nous  rappelant  ce  texte  du  grand  Hipocrate,  et  les 
«  observations  des  médecins  venus  après  lui,  qui  porté, 
«qu^un  hiver  et  un  printemps  pluvieux  suivis  d'un 
k  ététrèS'Chaud,  {ainsi  qu'il  est  arrivé  à  Cadix,)  donnent 
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M.Paviset  (i)  lui-même,  que  Cadix  est  envi- 
ronnée de  marais  ,  que  la  police  y  est  mal  faite, 
les  rues  étroites  et  mal-propres ,  sur-tout  dans 
certains  quartiers  où  la  fièvre  commence  ordi- 
nairement, fait  le  plus  de  ravages  et  dure  plus 
long-^ temps,  et  qu'enfin  la  chaleur  y  est  forte  et 
l'humidité  extrême,  etc...c.  Il  s'oppose  enfin  à  ce 
qu'on  distingue  la  contagion  de  l'infection; 
quelles  que  soient  les  raisons  sur  lesquelles  les 
médecins,  qui  ont  admis  cette  distinction,  aient 
cru  devoir  la  baser,  telles,  par  exemple,  que  les 
bons  effets  d'un  air  pur  pour  rendre  moindre 
et  faire  disparaître  la  fièvre  jaune,  qui  ne  s'allie 
point  avec  l'atmosphère  des  campagnes;  et  la 
pernicieuse  influence  d'un  air  vicié  et  corrompu, 
au  point  d'asphixier  subitement  ceux  qui  s'ex- 
posent à  son  action  délétère,  (P.  67  et  suivantes 
jusqu'à  121)  (2). 


«  lieu  à  des  maladies  épidémiqiies  et  à  la  peste.  Nous 
«  croyons  cependant  avoir  trouvé  une  autre  cause  très- 
•  puissante,  dans  les  ruisseaux  qui,  occupant  le  milieu 
«des  rues,  reçoivent  toute  l'eau  sale,  les  excrémens; 
«  et  que  nous  considérons  comme  des  sources  d'acide 
«  carbonique,  d'hydrogène,  d'ammoniac,  de  gaz  hydro- 
«  gène  sulfuré  et  à'autres  vapeurs  malfaisantes,  etc. 
(Brève  descripcion  de  la  febre  amariUa  padecida,  en  las 
Andalousias,  etc.  Madrid,  1806). 

(1)  Op.  cit.,  pag.  73,95,96.  etc. 

(2)  «  L'épidémie,  dit  Berthe,  à  la  page  161  de  son  précis 
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N'était-il  pas  naturel  qu'après  avoir  refusé  à 
toutes  ces  causes  le  pouvoir  de  donner  lieu  à  la 
fièvre  jaune,  notre  illustre  auîeur,  dont  l'imagi- 
nation n'est  jamais  en  défaut  lorsqu'il  s'agit  d'ex- 
pliquer un  fait ,  cherchât  ailleurs  le  subtil  agent, 
la  puissance  occulte  qui  produisit  l'épidémie 
de  1819?  Or,  cet  agent,  cette  puissance,  est  en- 
core un  virus  ^  un  miasme  ,  \\n  gerrue  qu'il  fait 
venir,  avec  le  plus  de  probabilités,  de  Calcutta  , 
où  il  paraît  certain  qu'il  n'existait  pas  (  p.  5q)  , 
et  dont  il  compare  les  effets  à  ceux  du  virus  va- 
riolique,  syphilitique  (1);  qui  a  assez  de  fixité 

historique  j  etc  ,  fiU  singulièrement  rapide  dans  ses 
progrès,  et  toujours  plus  destructive  dans  les  lieux 
bas  et  humides» . . ,  et  à  la  pag.  162  :  «  Non  seulement  la 
maladie  commença  dans  le  port  Sainte -Marie  (qui  fut 
le  premier  foyer),  mais  elle  s'y  maintint  après  qu'elle 
eut  cessé  dans  toutes  les  autres  parties  de  Cadix.  » 

(1)  De  ce  que  tous  les  individus  qui  s'exposent  volon- 
tairement ou  d'une  autre  manière^  à  contracter  la  va- 
riole ,  la  syphilis  ,  ne  les  prennent  pas  ,  on  ne  s'est  ja- 
mais avisé,  que  nous  sachions,  dédire  que  ces  maladies 
avaient  cessé  d'être  contagieuses  ;  par  la  raison  que  ceux 
qui  échappent,  à  la  dernière  surtout,  sont  les  moins  nom- 
breux^ et  que,  loin  de  détruire  la  règle,  ces  exceptions 
ne  font  que  la  confirmer.  On  ne  peut  donc  pas  assimiler 
ce  qu'on  observe  dans  ces  cas ,  avec  ce  qui  se  passe  dans 
les  épidémies  de  fièvre  jaune ,  ainsi  que  l'ont  fait  quel- 
ques auteurs,  et  entr'autres  MM.  Bally  et  Pariset,  pas 
plus  qu'il  n'est  permis  de  mettre  sur  la  même  ligne  ,  la 
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pour  se  communiquer  au  contact;  est  suscep- 
tible de  se  répandre  dans  l'air ,  d'où  il  a  facile- 
ment accès  dans  les  organisations  propres  à  le 
recevoir;  dont  l'énergie  augmente  ou  diminue, 
suivant  le  nombre  des  malades  réunis  dans  un 
espace  donné;  qui  est  vivifié  et  exalté  par  la 
concentration  et  la  chaleur,  ainsi  qu'il  arrive  aux 


petite  vérole  et  la  syphilis,  pour  ce  qui  à  trait  au  mode 
de  propagation  de  ces  deux  affections,  la  première  en  ef- 
fet se  développe  spontanément  dans  certaines  circons- 
tances particulières  de  l'air  ;  et  alors  elle  n'a  pas  besoin  du 
contact  pour  se  communiquer  ;  toutes  les  personnes  qui 
se  trouvent  sous  les  mêmes  influences  peuvent  en  être 
affectées,  qu'elles  fréquentent  ou  non  les  malades.  Peut- 
être  est  ce  là  aussi  que  se  borne  le  esiractëre  contagieux 
attribué  à  la  rougeole,  la  dysenterie,  la  coqueluche,  etc. 
etc.  De  plus,  il  s'élabore  pendant  le  travail  de  la  nature, 
un  liquide  ou  virus  parliculier,  qui  inoculé  sur  une  per- 
sonne saine  se  reproduit  avec  toute  ses  propriétés,  en  don- 
nant lieu  aux  symtômes  par  lesquels  on  caractérise  cette 
éruption...  C'est  par  ce  côté  seul  que  peut-être  tenté  un 
rapprochement  avec  la  vérole  ;,  dont  le  traitement  tout  à 
fait  impirique  n'est  nullemen  t  prophiiactique  5  tandis  que 
celui  de  la  petite  vérole  n'a  plus  aucun  pouvoir  lorsque  la 
maladie  est  déclarée.  Le  virus  variolique  s'est  conservé 
jusqu'à  nos  jours  tel  à  peu  près  qu'il  était  dès  son  origine, 
et  il  est  contagieux  partout  indépendamment  des  temps, 
des  lieux  et  des  personnes,  etc.  M.  Pariset  prouve  qu'il 
n'en  est  pas  ainsi  du  miasme  de  la  fièvre  jaune  (voy.  son 
ouv.  Passim). 
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fermens  ordinaires;.,  qui,  à  raison  de  sa  voîa-= 
tilité,  a  le  privilège  de  parler  à  la  sensibilité  des 
animaux,  de  s'attacher  aux  matières  végétales  et 
animales,  àcertains  comestibies  (le  fait,  rapporté 
par  M.  Flores,  prouve  qu'il  a  quelque  goût  pour 
le  biscuit  de  mer  et  le  fromage  )  ,  de  s'accumul(!r 
indéfiniment  par  le  calme,  d'être  attaqué  et  dé- 
truit par  le  froid  ,  ou  une  grande  masse  d'air, 
qui  n'est  autre  chose  que  le  vent,  (lequel  le 
pousse  pourtant  dans  tous  les  sens  )  d'être  trans- 
porté et  communiqué  par  des  personnes  chez 
îesqueiles  rien  n'annonce  sa  présence,  etc.,  etc., 
(  p.  84  à  94  ).  On  voit  de  suite  quel  parti  a  dû 
tirer  d'un  pareil  agent,  le  savant  auteur  des  ob- 
servations sur  la  fièvre  jaune  de  Cadix  (1820), 
et  nous  osons  assurer  qu'il  n'est  pas  resté  au- 
dessous  de  ses  moyens,  ainsi  que  pourront  s'en 
convaincre  ceux  qui  voudront  lire  cet  ouvrage 
remarquable  par  l'élégance  et  la  clarté  du  style, 
plus  encore  que  par  les  faits  qu'il  renferme;  et 
dont  l'extrait,  quelque  étendu  qu'il  fût,  ne  don- 
nerait jamais  qu'une  idée  bien  imparfaite. 

L'article  relatif  à  l'examen  du  traitement  em- 
ployé par  les  médecins  de  Cadix,  est  'surtout 
digne  d'être  consulté  ;  nous  ne  nous  y  arrêterons 
que  pour  faire  observer  à  combien  d'erreur 
graves  peut  mener  une  opinion  formée  à  l'a- 
vance, et  sous  laquelle  devront,  par  la  suite,  plier 
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tous  les  faits  qu'on  aura  à  examiner. Par  exemple, 
les  femmes  soignent  la  majeure  partie  des  ma- 
lades ;  les  moyens  les  plus  simples  tirés  de 
la  classe  des  antiphîogistiques  leur  suffisent , 
et  à  leur  faveur  la  maladie  est  le  plus  souvent 
conduite  à  la  solution  la  plus  heureuse,  etc. 
(p.  35.)  (i) ,  (  preuve  évidente  que  la  maladie, 
quelque  légère  qu'elle  soit  ,  est  essentiellement 
sthénique  ,  pour  nous  servir  du  langage  de 
Brown.  j  Cependant^  on  ne  tient  aucun  compte 
de  ce  résultat,  et  daos  uo  plus  haut  degré  d'in- 
flammation, c'est  Fémétique,  lecalomel,  lejalap, 
qu'on  charge  d'évacuer  le  poison  et  de  lui  ouvrir 
une  issue  pour  l'éliminer.  Rodrigucz  va  même 
jusqu'à  dire  qu'il  serait  aussi  absurde  de  pré- 
tendre guérir  par  elle  l'inflammation  de  l'esto- 
mac et  des  intestins,  daos  la  fièvre  jaune,  que  celle 
provoquée,  dans  ces  mêmes  organes,  par  l'ar- 
senic ou  le  sublimé  (2).  Nous  ne  savons  pas  bien 


(i)  Que  devient  le  poison  dans  les  cas  foibles;  car  ce 
traitement  n'est  aucunement  évacuant,  ni  propre  à 
éliminer  quoique  ce  soit? 

(2)  Si  M.  Rodriguez eût  connu  l'excellent  ouvrage  de 
M.  le  professeur  Orfila  sur  les  poisons,  il  n'aurait  pas 
avancé  une  pareille  hérésie  thérapeutique,  (s'il  est  permis 
de  le  dire  )  ;  car  il  aurait  su  que  dans  tous  les  cas  d'em- 
poisonnement par  l'un  ou  l'autre  de  ces  agens  vénéneux, 
la  saignée  produit  de  très-bons  effets,  lorsqu'on  s'est  as- 
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si  M.  Parîset  blâme  ou  approuve,  en  tous  poiats , 
îa  conduite  tenue  par  les  médecins  ci-dessus  ; 
toujours  est-il  vrai  de  dire  qu'il  cherche  a  les 
défendre  contre  le  reproche  qu'on  pourrait  leur 
adresser  de  n'avoir  fait  qu'une  médecine  sympto- 
matique^en  disant  qu'une  méthode  inflexible  et 
fixe  (comme  celle  pour  combattre  la  syphilis,! et 
celle  pour  prévenir  la  variole),  ne  serait  pas  pra- 
ticable dans  des  épidémies  si  diversifiées  (quoi- 
que le  virus  soit  un  et  indivisible) ,  et  en  se  deman- 
dant s'il  est  possible  de  se  déterminer  et  de  savoir 
sur  quoi  agir,  si  ce  n'est  par  et  sur  des  symptômes. 


sure  qu'il  n'y  a  plus  de  poison  dans  les  voies  gastriques; 
les  sangsues  seules  et  en  nombre  suffisant  sont  même 
souvent  seules  capables  d'éteindre  l'irritation  gastrique 
ou  intestinale,  qui  manque  rarement  de  se  manifester  à 
la  suite  de  l'ingestion  dans  ces  organes  de  matières  si 
fortement  corrosives.  L'absurdité  ne  serait  donc  que  dans 
le  rapprochement  de  cette  irritation  et  de  celle  de  la 
fièvre  jaune,  s'il  était  démontré  que  les  saignées  locales 
sont  nuisibles  dans  ce  dernier  cas.  Les  membres  de  la 
lunte  supérieure  de  santé  (  pag.  60  ) ,  tout  en  partageant 
les  idées  du  D'  Hodriguez  à  l'égard  de  la  saignée  et  des 
débihtans,  ne  craignent  pas  de  conseiller  l'application 
d'une  ou  deux  sangsues  sur  telle  région  du  corps  où  l'on 
reconnaîtrait  une  phlogose,  pour  combattre  l'irritation 
locale,  audaces  fortuna  j'uvat  /...  Nous  douions  néan- 
moins que  ces  médecins  aient  retiré  on  grand  avantage 
de  cette  e^ce...i,e  hardiesse,  en  fait  d'antiphlogistiques. 
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Pourquoi  faut-il  qu'il  ajoute  «  que  la  bonne  con-? 
duite  diffère  de  la  mauvaise,  en  ce  que,  par  la 
première,  on  démêle  dans  la  confusion  des  symp- 
tômes quel  est  celui  qui  renferme  et  produit 
tous  les  autres;  tandis  que  par  la  seconde  on  se 
méprend  sur  celte  dépendance  des  phénomènes, 
au  point  de  n'attaquer  que  les  conséquences  en 
laissant  subsister  la  prémisse ,  ou  plutôt  en 
l'aggravant  par  des  remèdes»  ?  dans  lequel  de  ces 
deux  cas,  en  effet,  fait-on  la  médecine  sympto- 
matique?  Si  c'était  par  hasard  dans  le  dernier  , 
quelqu'exemplaires  que  fussent  le  zèle  et  le  dé- 
voûment  de  ces  médecins,  leur  conduite  médi- 
cale n'en  serait  pas  moins  blâmable,  puisquils 
auraient  suivi  la  mauvaise,  etc.  (p.  4^,  etsuiv.). 
Quoiqu'il  en  soit,  à  Cadix  comme  à  Se  ville,  la 
convalescence  était  très-difficile,  et  le  moindre 
écart  devenait  mortel;  les  secours  moraux  étaient 
également  nécessaires  pour  dissiper  les  idées 
tristes,  dont  l'esprit  des  malades  n'était  que  trop 
souvent  préoccupé  (p.  85). 

g.  Si  enfin  nous  portons  nos  regards  sur  l'épi- 
démie qui ,  en  1 82 1  ,  ravagea  Barcelonne ,  n'y  re- 
trouverons-nous pas  les  circonstances  que  nous 
avons  si  souvent  signalées  dans  cette  analyse  ra- 
pide, comme  capables  de  favoriser  le  développe- 
ment de  la  fièvre  Jaune?  ainsi,  insalubrité  du 
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^ieuxporl(i)  (siège  exclusif  de  la  maladie  le  i5 
août);  chaleur  excessive;  état  moral  des  habi- 
tans,  d'ini  côté:  de  l'autre,  variations  delà  mala- 
die ,  soiïs  le  rapport  de  l'intensité,  soumises  à 
celles  de  la  température  ;  plus  de  facilité  à  la 
contracter  de  la  part  des  habita ns  des  pays  sep- 
tentrionaux, des  montagnes; limitation  de  la  ma- 
ladie dans  la  ville  qu'elle  dépeuple  ,  principale- 
ment dans  les  lieux  bas  ,  humides  et  populeux; 
disposition  à  en  éprouver  les  atteintes  chez  une 
constitution  forte,  un  tempéramejtt  sanguin, 
l'âge  adulte,  ou  de  la  part  de  ceux  qui  se  livrent 
à  des  excès,  quels  qu'ils  soient,  etc.  (2).  Toutes 
ces  causes  ont  existé,  à  Barcelonne  (3)  comme  à 
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(1)  Le  port  de  Barcelonne  n'était  plus  nettoyé  depuis» 
îong-temps  ;  les  boues  de  la  ville  et  les  immondices  s'y 
amoncellent  depuis  que  la  construction  du  môle  neuf 
empêche  le  mouvement  cicloïde  des  eaux  du  Bézos  de 
les  entraîner.  Relat.  hist.  des  raalh.  delà  Catalogne,  etc., 
par  P.  D.  M.  J.  Henri  (pag.39).  L'état  vaseux  du  vieux 
port  où  s'accumulent  les  immondices  jetées  par  le  loa^ 
que  et  le  grand  conduit,  l'incurie  avec  laquelle  sont  te- 
nues les  nombreuses  barques  qui  y  sont  à  V ancre peuuenf 
bien  y  avoir  contribué.  (Rapport  de  la  junte  déjà  cité.) 

(2)  Rapport  de  la  junte  supérieure  de  santé  publié  à 
Barcelonne  le  i5  août  1821. 

(5)  Elle  a  trouvé  (  l'épidémie  )  à  Barcelonne  tes  disposi- 
tions iocaies   nécessaires    à    son  développement  ,    etc, 
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Saint-Domingue ,  Philadelphie ,  la  Dominique , 


(pag.  49  du  rapport  de  la  junte);  et  ailleurs,  la  mala-* 
die  a  dû  faire  de  grands  progrès  parmi  les  habitans,  eu 
égard  à  la  position  peu  élevée  de  la  ville ,  en  comparai- 
son des  pays  ordinairement  soumis,  à  la  fièvre  jaune 
(pag.  44). 

Les  rues  de  Barcelonne,  disent  les  médecins  français , 
sont  en  général  étroites  et  tortueuses.  Elles  sont  traversées 
dans  leur  longueur  par  des  canaux  qui  reçoivent  les  im- 
mondices de  la  ville  j  ces  canaux  sont  couverts  de  grosses 
pierres  inégales,  mal  jointes,  entamées  ^  mutilées  et  en 
quelque  façon  disloquées  par  les  roues  des  voitures  ;  le» 
fentes  qui  les  séparent  sont  autant  de  soupiraux  par 
où  des  vapeurs  malfaisantes  peuvent  s'échapper  pour 
se  mêler  dans  l'air  (  comme  à  Séville.  voy.  la  pag.  196 
de  ce  travail.  )  Après  avoir  parlé  de  Barcelonne,  les  mé- 
decins ci- dessus  disent  quelques  mots  de  Barcelonttte 
1 1  entr'autres  ,  que  le  tout  présente  une  régularité  qui 
charme  la  vue,  et  un  ordre  qui  inspire  l'envie  d'ha- 
hiter  un  pareil  séjour,  etc.  (  pag.  12)...  Nous  sommes  loin 
de  contester  aucune  de  ces  assertions:  toutefois  nous 
pensons  que  l'envie  d'habiter  ce  faubourg  n'est  pas  venue 
àMM.  delà  commission,  durant  l'épidémie  de  Barcelonne^ 
lorsqu'on  ne  trouvait  pas  de  médecin  pour  y  soigner  les 
malades;  lorsqu'après  le  25  septembre,  la  désolation 
fut  à  son  comhle  danscemalheureuxfaubourg;  lorsqu'il* 
voyaient  chaque  jour,  à  la  grille  de  communication,  les 
enfans  presque  nus  demander  du  pain,  etc.  ,  à  moins 
qu'on  ne  leur  suppose  autant  d'obstination  à  demeurer 
dans  des  cloaques  infects  qu'aux  habitans  de  Barcelonette, 
etc.  (Relat.  hist.  citée  pag.  i3,  91,  92.) 
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Gibraltar,  Cadix,  etc.  ;  elles  ont  dû  y  avoir  le 
même  mode  d'action ,  et  y  produire  ,  ou  tout  au 
moins,  y  favoriser  le  développement  de  la  même 
maladie.  C'est  en  effet  ce  qui  est  reconnu  par  la 
Commission  française,  ainsi  qu'on  peut  le  voir 
à  la  page  9  de  son  rapport  (prem.  part.    :  «  A  la 
vérité,  disent  ces  médecins,  les  symptômes  ef- 
frayans  ne  se  montraient  pas  toujours  en  nom- 
bre égal,  ni  avec  la  même  intensité  à  Barcelonne; 
ils  affectaient  au  contraire,  soit  dans  leur  asso- 
ciation, soit  dans  leur  succession,  soit  dans  leurs 
degrés,  des  combinaisons  qui  en  faisaient  pro- 
digieusement varier  les  apparences  ,  etc. ,  etc.;» 
mais  ce  n'est  point  'là  une  exception  pour  la 
fièvre  jaune  de   1821  :  car  nous  avons  constam- 
ment vu  finfluence  des   lieux,  de  la  tempéra- 
ture, etc.,  produire  les  mêmes  résultats,  et  la 
maladie  être  méconnue,  jusqu'à  ce  que  l'air  at- 
mosphérique ait  été  suffisamment  altéré ,  pour 
agir  uniformément  sur  tous  ceux  qui  le  respi- 
raient; et  qu'il  se  soit  offert  un  certain  nosnbre 
de   malades    présentant    des    symptômes    ana- 
logues. 

M.  Judouart(i\:3ipTès  avoir,  dans  un  ouvrage 
récemment  publié ,  et  duquel  nous  avons  extrait 
notre  treizième  histoire ,   établi  comme  un  fait 


m 


il)  Relat.  hist.  et  m  éd.  citée. 
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incontestable,   que  la  fièvre  jaune  avait  été  im- 
portée de  la  Havane  à  Barceionne  ,  par  le  bâti- 
ment ie  Grand-Turc^  le   Saint-Joseph  et  par 
plusieurs  autres  probablement  (p.  55).    Après 
avoir  cherché  à  démontrer,  et  cru  avoir  démon- 
tré  que    les   causes  locales   et  atmosphériques 
n'avaient  pu  développer  cette  terrible  maladie 
(p.  44,327,  585,  589,  4i5),  arrive  nécessaire- 
ment à  des  conclusions  faciles  à  prévoir ,  et  dans 
lesquelles  nous  nous  abstiendrons  de  le  suivre  ; 
aimant  mieux  renvoyer  le  lecteur  à  ce  livre  qui, 
bien  que   différent  sous  d'importans  points  de 
vue ,   (  et  pour  des  raisons  qui  se  trouvent  expli- 
quées dans  l'avant-propo^du  rapport  de  la  Com- 
mission française  ,   mérite  pourtant  d'être  lu  et 
convenablement    médité.    Que    s'il    nous   était 
donné  de  rechercher  les  motifs  qui  ont  engagé 
notre  auteur  h  n'admettre  aucun  doute  au  sujet 
de  l'importation ,  lorsqu'il  est  constant  que  les 
médecins  de  Barceionne  diffèrent  d'opinion  à  cet 
égard,  et  lorsqu'on  voit,  qu'après  avoir  éprouvé 
d'invincibles   difficultés   pour  établir  les  précé- 
dentes importations,  presque  tous  les  historiens 
amis  de  la  vérité,  ont  fini  x^2i\^ douter  [\)    si  notre 
tâche  consistait  à  faire  voir,   pourquoi  M.  Au- 
douard  a  combattu  l'influence  des  causes  locales 

(1)  Pariset  ouv.  cit.  —  voy.  art.  imp. 
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€t  atmosphériques  ,  et  de  celles  tirées  des  per^ 
tonnes  etc.  (i)  ^  peut-être  essayerions  nous ,  avec 
quelque  succès,  de  lever  un  coin  du  voile  qui  cache 
ces  mystères  appalf^s;  et  trouverions-nous,  dans 
l'espèce  de  prédilection  qu'il  affecte  pour  son 
délétère  ,  l'explication  de  toutes  les  conséquences 
auxquelles  l'ont  conduit  les  raisonnemens  qu'il 
avait  promis  de  faire  taire  devant  les  faits  et  les 
résultats  de  l'expérience  ,  et  de  l'observation  la 
pîusimpartiale(p.53)...  Telle  n*est  pas  notre  obli 
gation;  aussi  remarquerons  nous  seulement,  que 
l'importation  ci -dessus  n'est  ni  entièrement 
prouvée,  ni  généralemenl  admise;  que  le  Grand- 
Ture,  qu'on  accuse  d'avoir  répandu  les  premiers 
germes  de  la  maladie,  avait  été  soumis  à  une 
quarantaine  de  rig%ieur ;  que  les  causes  dont 
M.  Audouart  rejette  l'action  ,  existaient  à  Barce- 
lonne,  comme  le  démontrent  et  les  différens 
rapports  de  la  junte,  de  la  commission,  et 
M.  Axidouart\\\\^\i[\èïi\e'^  que,  ainsi  que  nous  l'a- 
vons déjà  dit,  cette  capitale  de  la  Catalogne  a  été 
placée,  en  1821,  dans  les  mêmes  circonstances, 
que  Cadix  en  1819,  Séville  en  1804,  Barceîonne 
en  i8o5etc.  (2),et  qu'il  ne  serait,  par  conséquent, 
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(î)  Voy.  art,  Imp.  pour  la  fièvre  de  Pomégue. 
(2)  Salva  prof,  à  Barceîonne,  dit  qu'en  iSo3  la  fièvre 
îaune  régna  dans  cette  ville,  qu'elle  prit  naissance  dam 
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nullement  déraisonnable  d'attribuer  à  ces  circon- 
stances ^  ce  que  nous  avons  eu  l'occasion  der 
signaler  déjà  tant  de  fois  (en  parlant  des  divers 
théâtres  des  fureurs  de  cette  épidémie) ,  comme 
en  dépendant,  au  moins  en  partie    i  \ 


le  port  fort  insalubre ,  et  qu'elle  fut  due  à  un  concours  de 
circonstances  locales  qui  avaient  altéré  l'atmosphère  : 
(voy.  le  journ.  des  scien.  méd.  t.  1 1  ,  pag.  129,  rellex. 
(ie  M.  le  D'  Valentin  etc.  ) 

(1)  Sans  aimer  le  faste  de  l'érudition,  si  M.  Audoaard 
avait  consulté  les  auteurs  que  l'on  pourrait  regarder 
jdômme  classiqueis  dans  la  matière  qui  nous  occupe ,  tels 
que  Lind,  MouUrie,  etc. ^  il  n'aurait  certainement  pas  im- 
primé que  Rome,  Naples ,  etc.  n'ont  pas  encore  éprouvé 
d'épidémies,  de  fièvre  jaune,  ou  au  moins  de  maladies 
très-analogues.  Nous  l'engagerons  donc  à  ne  pas  repous- 
ser entièrement  l'expérience  de  ses  devanciers,  et  pour  lui 
rendre  plus  faciles  les  recherches  que  nous  lui  proposons, 
nous  allons  indiquer  succintement  quelques  passages  dont 
il  ne  récusera  pas  l'authenticité  :  HippocraiÇj,  de  Flatibqs 
(ed  van  der  Linden,  §  VIII.  )  Baglivi  (op.  omn.  pag.  5i- 
i^'^-i^^).  John  Pringle{à\SG:aièesoî\\\Q  army,  pag.  192 
-325  )Le  D'  Retz^  méd.  ord.  du  Roi.  (Précis  surlesmal. 
épid.  )  Lancisi^  (lib.  2.  de  nox  palud.  effluv  ,  pag.  32  » 
188,242?  1^^,)  i.  Lind,  (on  diseases  etc.  pag.  197, 
3o— onpreserv.  the  héalth  etc.  pag.  67)  Hist.  delà  soc. 
roy.  de  méd.  de  Paris,  (pag.  2i5)  the  library  of  the  bri- 
tîsh  muséum.  M  S  (4^76.  plut.  11  J  )  Hist.  et  Mén». 
de  l'ac.   roy.  des  sciences.   17.H2,   (pag   121).  Elog.de 
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Laissant  après  cela  a  qui  le  croira  nécessaire, 
le  soin  de  discuter  si  l'inflammation  de  la  mem- 
brane muqueuse  observée  après  la  mort  ,  est 
primitive  ou  secondaire  ;  si  la  fièvre  jaune  est 
inflammatoire  ou  non  dès  son  origine  (  pag.  1 79); 
si  ie  caractère  de  la  maladie  réside  dans  les  ma- 
tières noires  (pag.  i5i);  si  sa  propriété  conta- 
gieuse est  le  partage dc^ gaz  qui,  suivant  M.  Au- 
douard,  sont  à  la  matière  noire,  ce  qu'est  là 
partie  aromatique  des  plantes  par  rapport  àleur 
résidu,  après  leur  distillation  (pag  392  et  suiv.)  ; 
si  la  cause  et  le  siège  de  cette  maladie  ont  été  bien 
précisés;  pag.  207-21 5)  etc.  etc.  Nous  observerons 
que  le  traitement,  bien  qu'assez  varié,  employé 
par  le  médecin  dont  nous  parlons  ^  a  été  princi- 
palement antiphlogistique;  mais  nous  avouerons 
en  même  tems  que  nous  n'avons  pas  bien  saisi 
les  raisons  d'après  lesquelles  il  associe  souvent 
des  médicamens  d'une  action  tout-à-fait  opposée; 
Et  sans  avoir  égard  à  ses  idées  sur  les  fièvres  (pag. 
178-185  et  suiv.)  nous  croirons  que  son  expé- 
rience n'est  pas  suffisante  pour  fixer  les  praticiens 
sur  l'emploi  ou  le  rejet  des  moyens  qu'il  men- 
tionne ,  et  notamment  de  la  saignée  (  pag.  240  et 
suiv. } 


Chirac. — Mém.  delà  80C.  roy.  deméd.  (T.  VIII. pag.  27s 
et  suiv.)  Duiaure  {Uisl.  de  Paris.  T.  II,  art.  Cimetière 
(des  Iniipcens.  )  etc.  etc. 
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Quant  au  traitement  du  père  J.  Constans^ 
nous  ie  ferons  rentrer  dans  la  classe  des  moyens 
empiriques  qu'on  ne  proposera  jamais  sérieuse- 
ment à  des  médecins  sages  et  éclairés. 

Nous  aurions  bien  voulu  pouvoir  indiquer 
à  nos  lecteurs  la  seconde  partie  du  rapport  de 
MM.  Pariset,  Bally,  et  François  ,  dans  laquelle 
l'on  devait  voir,  entre  autres  choses  curieuses, 
des  exemples  de  contagion  dans  les  villages 
avoisinantBarcelonne,  et  aussi  le  domicile  certain 
du  germe,  du  principe  ou  du  ferment ^  etc.  (  pag. 
55 ,  55  de  la  i  "  partie  )  ;  mais  ce  désir  n'a  pu  être 
accompli,  parce  que  cette  partie  qui  devait  être 
incessamment  sous  presse  (au  i"  janvier  1822)  y 
est  encore  ;  ou ^  que  si  elle  en  est  sortie,  sa  vente 
n'a  pas  été  rendue  publique  jusqu'à  ce  jour  (1). 

(  1  )  Ce  retard  est,  suivant  nous,  assez  fâcheux  par  l'incer- 
titude dans  laquelle  il  laisse  flotter  l'opinion  publique,  et 
aussi  par  les  conjectures  cfu'il  fait  naître.  On  est  impa- 
tient de  savoir  à  quoi  s'en  tenir  sur  les  promesses  faites; 
et  c'est  bien  naturel.  Toutefois  cette  impatience  se  calme 
un  peu,  lorsqu'on  pense  à  la  prophétie  de  M.  François, 
relative  au  retour  de  la  fièvre  jaune,  f  Voyez  sa  lettre 
dans  le  Moniteur  du  3o  novembre,  1821.  ) 

Car  si  les  membres  de  la  commission  attendaient  ce 
retour  pour  publier  cette  seconde  partie  ,  il  faudrait  que 
nous  prissions  patience;  et  peut  être  même,  nous  ré- 
unir aux  Catalans  pour  souhaiter  qu'elle  ne  vît  jamais 
1c  jout. 


TB 
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Nous  renvoyons  en  l'attendant  à  la  lettre  du 
Dr.  PiguiUem,  publiée  dans  le  supplément  du 
Diario  du  22  décembre  1821;  au  manifeste 
touchant  l'origine  et  le  mode  de  propagation  de 
la  maladie  en  question,  et  dont  la  lecture  nest 
pas  dépourvue  d'intérêt,  etc.  Quanta  l'ouvrage 
de  M.  Henry,  archiviste  de  la  préfecture  des 
Pyrénées-Orientaies ,  il  contientplusieurs  faits  re- 
marquables sur  l'authenticité  desquels  nous  ne 
nous  permettrons  pas  le  plus  léger  doute;  attendu 
qu'ils  n'ont  été  démentis  ni  parle  gouvernement, 
ni  par  aucun  des  honorables  médecins  auxquels 
il  est  dédié.  Si  donc  nous  y  en  puisons  quelques- 
uns,  nous  les  croirons  suffisamment  légitimés  par 

la  simple  indication  de  la  source.  Il  est  bien  vrai 
que  M'  Henry  n'est  pas  médecin;  mais  ce  titre 
n'est  pas  nécessaire  à  un  simple  historien;  et  s  il 
s'est  livré  à  quelques  explications  physiologiques 
ou  médicales,  il  n'a  fait  en  cela  qu'obéir  à  la 
mode,  et  suivre  l'exemple  de  ses  contemporains. 
Le  monde  est  plein  de  gens  qui  ne  sont  pas  plus 
sages.  Les  explications  ne  changent  d'ailleurs  rien 
aux  faits;  et  nous  le  répétons,  c'est  de  ces  derniers 
seuls  dont  nous  nous  occupons. 

Outre  les  symptômes,  la  marche,  la  dorée, 
les  résultats  cadavériques  et  les  causes  que  les 
épidémies  précédemment  rapportées ,  semblent 
avoir  de  counnuo,  il  est  encore  d'autres  points 
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ihs  rapprochemens,  tels  que  :  i**  l'époque  (i)  de     < 


'f  •■ 


(i)  Principio  aestatis,  febres  ,  ut  plurimùm  tertianae, 
non  malignae  corripiunt  :  adaucto  verô  œstu,  febres 
continuae,  afque  etiam  exiliales  urgent;  longé  tamen 
détériores  evasur^e  ,  et  plané  pestilentes  circà  aequinoc- 
tium  autumnale,  praecipuè  si  pîuviae,  nebulae,  rubigines, 
ventique  australes  accesserint.  Tandem  circà  hyemale 
solstitium  de  pernicie  ubique  remittunt  ,  etc.  Lancisi 
de  noxiis  paludum  effluviis,  p.  42. 

Les  mois  de  juillet,  août,  septembre  et  octobre  sont 
en  général  ceux  durant  lesquels  se  manifeste  ce  fléau; 
mais  si  une  température  élevée  et  d'autres  conditions 
atmosphériques  existaient  avant,  il  serait  aussi  plus 
précoce  :  c'est  ce  qui  arriva  à  la  Grenade  (  1793)  où  , 
d'après  Chishoim,  le  temps  était  au  19  février  (  époque 
de  l'arrivée  du  Hankey)  et  avaitété,  quelques  semaines, 
avant ,  très- différent  des  autres  années.  Contre  l'ordi- 
naire (  an  un  common  circumstance,)  leçmois  de  janvier 
et  février  furent  pluvieux,  le  theriAomètre  de  Fahrenheit 
s'éleva  à  88  et  89  degrés,  trois  ou  quatre  degrés  plus  haut 
que  les  années  précédentes,  etc.  Chishoim  introduct. 
of  his  essay 

Le  Dr.  J.  Ciark  fit  la  même  observation  à  la  Do- 
minique from  the  month  of  January  to  the  i5  the  of 
june,  when  the  fever  fîrst  brokeout,  the  weather  was 
^extremely  Caim  aud  much  hotter  than  usuai  in  this 
and  neighbouring  Islands  etc.  op  cit.  p.  49- 

En  1732  ,  la  fièvre  jaune  commença  en  mai ,  à  Char- 
lestonde  la  Caroline;  tandis  qu'elle  ne  s'y  montre,  à  l'or- 
dinaire, qu'jen  août  ou  à  la  fin  de  juillet.  J.  MouUrie,  op^ 
cit. 


(22  1 

leur  manifestation  dans  les  lieux  où  elles  n'exis- 
tent que  momentanément,  et  de  leur  accrois- 
sement d'intensité ,  dans  ceux  où  elles  sont 
endémiques;  2°  leur  mode  de  développement, 
qui  est  tel  qu'on  se  méprend  presque  toujours 
sur  leur  caractère,  pendant  les  premiers  jours 
de  leur  durée;  5°  l'étendue  des  pays  qu'elles  ra- 
vagent à  peu  près  en  même  temps;  et  qui  pourrait 
faire  croire  à  l'existence  d'un  moyen  de  généra- 
lisation ,  si  on  peut  parler  ainsi ,  autre  que  l'im- 
portation si  difficile  à  établir  sur  des  preuves 
certaines;  etc.  etc.  (1) 

Que  si,  après  cela  on  exigeait  encore  d'autres 
termes  de  comparaison;  si  on  trouvait  insuffi- 
santes  les  données    nombt^euses   sur  lesquelles 

Enfin ,  en  1802  elle  se  montra  dès  le  mois  d'avril  ,  et 
régna  avec  une  extrême  violence  jusqu'en  octobre  etc. 
Voyez  le  méd.  reposilory  (  v.  10,  p.  296  ). 

(i)On  sait  qu'elle  est  rarement  limitée  à  un  seul  endroit, 
toutes  les  fois  surtout  qu'elle  s'accompagne  d'une  cer- 
taine intensité  ;  c'est  ainsi  qu'entr'aulres  exemples  nous 
citerons  l'année  1793  ,  où  elle  attaqua,  presqu'en  même 
temps,  la  Dominique,  Philadelphie,  St-Domingue,  la  Ja- 
maïque, la  Grenade  ,  St. -Vincent,  Antigua,  etc.  Ciark, 
(op.  cit.  p.  3.)  en  1^19  ,  on  la  vit  régner  en  même  temps 
dans  différentes  villes  d'Andalousie ,  à  Minorque,  Cuba,  la 
Martinique,  la  Guadeloupe,  aux  Etats-Unis.  A  proëmium 
to  the  forly  fifth  volume ,  on  by  Pp^itiiam  Hutchinson 
(London  january,  1821.) 
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BOUS  avons  fondé  l'analogie  de  ces  diverses  épi- 
démies entr'elles  ;  nous  renverrions  aux  auteurs 
desquels  nous  les  avons  extraites,  ainsi  qu  apres^ 
que  tous  ceux  qui  ont  écrit  sur  elles  ,  quelle  que 
soit  d'ailleurs  leur  manière  d'envisager  leur  ca- 
ractère et  leur  mode  de  propagation  (i),  les 
médecins  sceptiques  qui  persisteraient  à  ne  voir 
qu'une  fièvre  importée  de  Bulam  ,  dans  l'épi- 
démie de  Grenade  1795)  et  dans  celle  de  Gi- 
braltar, (1810);  qu'un  typhus  amaril,  dans  celle 
deBarcelonne  (2)  etc.  ;  et  dans  l'espoir  que  nous 


(1)  The  rapid  diffusion  of  épidémie  diseases  through 
exteijsive  régions,  or  theirsimultaneus  appearance  over 
considérable  portion  of  ibe  earth's  surface ,  seems  to 
évince  opération  01  simiiar  causes  {  contagion  impor- 
tatio7i).^h'dt  lest  extensive  influence,  for  exemple,  can 
be  conjectureci  to  hâve  occasioned  the  appearance  of 
theyellow  fever  in  certains  seasons  ,  over  so  large  a  part 
of  the  united  sîates  aud  West  Indies?  to  what  other 
causes  are  we  lo  ascribe  the  fatal  diffusion  of  this  di- 
seases, during  the  présent  year,  through  the  West  India 
Jsîands,thecontinentof  America  (1819  )  and  the  spanish 
peninsuia?  for  explaining  such  phenomena  as  thèse,  itis 
hot  sufficient  to  trace  an  infected  ship  to  a  particular 
port,  or  to  smell  out  a  bog  on  a  pièce  of  marshy  ground 
near  sone  particular town  etc.  J.  C.  Richard,  a  history 
of  the  épidémie  fever  etc.   London   -820.  (  p.  90-18)  ). 

(3)  Remarquons  que  le  mot  peste  n'a  pas  toujours 
servi  à  désigner  la  maladie  vidgairement  connue  sous 
oe  nom  ;  et  sans  remonter  à  des  époques  où  la  synonymie 


^TE 
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en  avions  dit  assez  pour  convaincre  les  hommes 
de  bonne  fol;  nous  renoncerions  à  celui  de  ra- 
mener à  cette  façon  de  voir  ces  esprits  trop 
fortement  prévenus,  et  chez  lesquels  ne  pénètre 
presque  jamais ,  que  par  surprise  et  ordinaire- 
ment bien  malgré  eux,  uoe  légitime  conviction. 
Il  s'agirait  actuellement  d'apprécier  à  leur  juste 
valeur  les  différences  qui  peuvent  exister  entre 
les  histoires  de  ces  épidémies  diverses,  et  qu'on 
ne  manquera  sûrement  pas  de  vouloir  relever. 
Mais  ces  différences  sont-elles  bien  réelles;  et  en 
essayant  de  les  faire  ressortir  serions-nous  plus 
heureux  que  Chishoîm,  (i);  Pym ,  (2);  Cilpin , 
(5);  Kochoux,  (4);  Palloni ,  (5);  Blane,  (6)  etc. 
etc.^  Nous  le  disons  sincèrement,ces  dissemblances 


'mm 


était  moins  bien  établie  ,  souvenons-nous  que  ceSte  dé- 
nomination a  été  récemment  appliquée  à  la  fièvre  de 
Barceîonne  (i83i),à  l'occasion  de  î'éioge  du  dévouement 
des  membres  de  la  commission  française  et  des  sœurs 
de  Sainte-Camille,  quelque  générique  que  soit  ce  mot 
l'académie^  aurait  peut-être  pu  sentir  qu'elle  ne  devait 

pas  ainsi  consacrer  un  abus  de  termes,  elle  qui  ne  man- 

î' 
quera  assurément  pas,  dans  son  interminable  diction- 
naire ,  de  rendre  à  chaque  mot  sa  véritable  signification, 
et  de  préciser  sa  valeur  absolue  ou  relative.  Que  dire  à 
celui  qui ,  à  l'occasion  de  1720,  appellerait  Tépidémie 
d'alors  5  fièvre  jaune  de  Marseille? 
I,  2,  5,  4,  5  et 6. Op.  cit. 


/ty'^î  (^>.; 
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qui  ne  portent  en  général  que  sur  l'intensité  des 
symptômes,  le  nombre  des  épiphénomènes;  et 
quelques   autres    circonstances    presqu'entière- 
ment  accessoires,  ainsi  que  nous  l'avons  exposé 
ailleurs  ;  ces  dissemblances,  qui  s'observent  du- 
rant la  même  épidémie,  comme  l'établissent  et 
la  1"'  partie  du  rapport  de  la  coilimission  fran- 
çaise (pag.  9)  et  celui  de  la  junte  supérieure  de 
santé    (Passim),   aussi   bien   que  pendant   des 
épidémies  qui  ont  lieu  à  des  époques  et  dans 
des  lieux  différens,  s'expliquent  fort  naturelle- 
ment, suivant  nous^  parla  susceptibilité  indivi- 
duelle, et  la  force  de  résistance  aux  agens  exté- 
rieurs, lesquelles  varient  comme  le  tempérament, 
la  constitution,  l'âge,  le  sexe  etc.;  par  l'état  moral 
de  celui  qui  s'expose  à  l'influence  des  causes  de 
la  fièvre  ;   de  même   que  par  la  prédominance 
momentanée  d'action  de  tel  organe  ou  système 
d'organes ,  qui  peuvent  s'éloigner  assez  de  leur 
condition  normale,  au  moment  du  développe- 
ment des  miasmes,  pour  qu'il  se  manifeste  des 
symptômes  particuliers,  répondant  à  cette  lésion  ; 
et  qu'il  soit   même   possible  de  les  distinguer, 
jusqu'à  ce  que,  du  moins  ,1e  poison  (i)ait  pé- 


(1)  A  S^ivannah,  il  se  présentait,  dans  le  cours  de  la 
maladie ,  des  symptômes  tout-à-fait  analogues  à  ceux  aux- 
quels donne  lieu  an  over-dose  of  arsenic ,  or  any  other 


nélré  i ensemble  des  tissus  organiques;  et,  par 
son  abondance  dans  l'économie  animale,  imr 
primé  à  l'épidémie  régnante  les  caractères  in- 
délébiles qui  nepermettent  plus  de  la  méconnaître. 
D'après  cela  ,  et  certains  que  nous  sommes  du 
peu  d'utilité  de  poursuivre  l'examen  comparatif 
de  cette  partie  de  notre  travail  ;  croyant  fermement 


deadly  substance.  (  See  report  of  tiie  médical  socieîy  of 
Savannah,   etc.)  —  Gazette    de  M.  Brown  (1793),  les 

^''PàisicketCathaUonttvoméVinffammationeœacttyr 
sîmilar  to  that  induced  in  the  stomach  by  acrid  poisons, 
as  by  arsenic-  Le  docteur  Irvine  compare  les  symp' 
tomes  de  cette  fièvre  à  ceux  que  déterminerait  une  forte 
dose  d'arsenic,  or  any  oiher  deadly  su-bstance.  (Treat. 
on  the  yellow-fever  of  charleston  of  18 19  ). 

On   a    comparé  les   effets   des  miasmes  délétères  sur 
le  corps   à   ceux  de   certains  poisons ,  et  sous  de  nom- 
breux rapports  la  similitude  peut  se  soutenir.  En  effet, 
ces  poisons,  s'ils  sont  en  petite  quantité,  déterminent^ 
comme  les  miasmes,  des  effets  lents  et  à  peine  sensibles; 
différant  d'ailleurs  suivant  un  grand  nombre  de  circons- 
tances tirées  du  poison  et  delà  personne  empoisonnée. 
Il  peut  arriver  qu'on  s'habitue  à  leur  action;  c'est  aussi 
ce  que  nous  avons  vu  pour  les  miasmes.  Enfin  l'altération 
cadavérique  qui  a  donné  l'idée  de  ces  rapprochemens , 
n'est  pas  dans  bien  des  cas  sensiHemcnt  différente.  Main 
tenant  l'habitude,    dont  nous  parlions  tout-à-l'heure, 
peut-elle  être  portée  à  un  point  tel ,  que  les  quantités  du 
poison   soient    désormais    impuissantes?    une    pareille 
hypothèse  répugne  à  la  raison  ;  telle  personne  pourra 

l5 
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aussi,  qu  enfaitde  discussion,  tout  ce  qui  ne  l'aide 
pas  la  ^êne  et  l'obscurcit,  nous  termineronsici  un 
chapitre  dontrimportancepourrapeut-être  seule 
justifier  la  longueur,  en  exprimant  le  vœu  ardent 
et  le  désir  sincère  de  voir  les  médecins ,  réunis 
d'efforts  et  d'opinion ,  cesser  de  recourir  à  cet 
adage  d'une  politique  médicale  tortueuse  : 


peut-être  bien  avaler  impunément  deux ,  quatre  ou  six 
gros  d'opium  ;  mais  ne  succombera-t-elîe  pas  sous  l'in- 
fluence d'une  dose  double  ou  triple  ?  N'est-il  pas  permis 
de  croire  que  Mithridate  lui-même  eût  enfin  ressenti  les 
atteintes  du  poison  dont  il  s'était  fait  une  longue  habi- 
tude, s'il  ne  se  fût  pas  rebuté  dès  la  première  tentative, 
et  s'il  en  eût  pris  une  plus  grande  quantité?  Cequi arriva, 
en  1 793,  à  la  Dominique,  Philadelphie,  îa  Grenade ,  prouve 
que  les  acclimatés  ressentent  quelquefois  les  effets  du 
miasme,  etc.   Jusqu'ici  l'utilité  d'un  tel  rapprochement 
est  difficile  à  sentir  ;  aussi  essaierons-nous  de  le  pousser 
plus  loin ,  afin  d'arriver  à  un  résultat  plus  immédiate- 
ment important,  nous  voulons  parler  du  traitement  qui 
devrait  se  borner  dans  le  cas  de  fièvre  jaune  comme 
dans  celui  d'empoisonnement  à  ces  deux  seules  propo- 
sitions :   1°  soustraire  le  malade  à  l'action  des  miasmes  ; 
2"  combattre  les  accidens  qu'ils  ont  déterminés.  N'est-ce 
pas  dans  Toubii  de  la  première  qu'il  faut  chercher  les 
causes  d'insuccès  de  la  seconde ,  partant,  les  variations 
qu'elle  a  subies  suivant  le  temps  ,    les  localités  ,  et  les 
vues  théoriques  des    praticiens?    N'est-ce    pas  d'après 
leur  considération     simultanée   que  doit  être  tracée  la 
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Diviser  ^  pour  dominer  un  sujet:  et  croire  que 
s'il  est  avantageux  d'appeler  à  son  secours  l'ana- 
lyse pour  démêler,  au  lit  des  malades,  quel  est  le 
symptôme  qui  renferme  et  produit  tous  les  autres; 
la  synthèse  n'est  pas  non  plus  dépourvue  d'utilité^ 
lorsqu'on  a  à  décrire  des  maladies  dépendantes 
de  causes  analogues,  ou  développées  sous  des  in- 
fluences à  peu  près  identiques  ! 


conduite  à  tenir,  lorsqu'on  est  appelée  traiter  des  ma- 
lades affectés  de  fièvre  jaune,  ou  de  toute  autre  maladie 
épidémique?  Puisse  cette  fin  de  l'art  de  guérir  rem- 
placer bientôt  ces  discussions  sans  cesse  renaissantes  sur 
la  contagion  ;  puissent  tant  de  vaines  hypothèses  et  de 
futiles  raisonnemens  disparaître  enfin  devant  la  méde^ 
cine  physiologique ,  et  l'application  de  celle-ci  devenir 
publiquement  générale  ;  puissent  les  médecins  ne  plus 
rivaliser  désormais  que  pour  en  étendre  les  limites,  et 
la  pratique  si  difficile^  quoique  tant  de  gens  s'en  mêlent, 
faire  dire  avec  Cabanis  ;  Que  «  la  médecine  est  le  pre- 
mier des  arts^  si  ia  santé  est  le  premier  des  biens  !» 
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CHAPITRE  QUATRIÈME. 

SECTION  PREMIÈRE. 

FAITS    EN    FAVEUR    DE    L  IMPORTATION. 

lï.  est  une  vérité  devenue  vulgaire  en  médecine 
comme  dans  les  autres  sciences  d'observation, 
c'est  que  toute  saine  théorie,  tout  raisonnement 
solide  doivent  immédiatement  reposer  sur   les 
faits  ou  plutôt  n'en  n'être  qu'une  déduction  ri- 
goureuse ;  pour  rester  conséquens  à  ce  principe , 
notre  tâche  la   plus    essentielle,  je   dirai  plus, 
notre  tâche  unique  ,  est  d'insister  sur  l'exacti- 
tude scrupuleuse  des  faits  ,   et   d'en  faciliter  le 
rapprochement   par  l'ordre   clair  et  simple   de 
leur  exposition;  nous   devons  même  pousser  la 
fidélité  historique  jusqu'à   conserver  souvent  la 
manière  littérale  dont  les  faits   sont  présentés , 
parce  que  cette  manière  seule  est  comme  la  vé- 
ritable pierre  de  touche  de  la  valeur  et  de  l'au- 
thenticité du  récit  :  ainsi  la  particule  on,  si  va- 
gue, si  indéterminée,  et  pourtant  si  souvent  em- 
ployée, les  expressions  dubitatives  croire,  présu- 
mer, il  est  probable,  et  autres   locutions  aussi 
persuasives,  devront  être  la  mesure  du  degré  de 
confiance  que  méritent  les  observations  contra- 
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dictoires,  et  devenir  un  précieux  terme  de  conî^ 
paraison  pour  tout  lecteur  impartial;  en  effet, 
tenant  en  main  les  preuves  entourées  de  leurs 
moindres  particularités  accessoires,  guidé  par  un 
esprit  libre,  indépendant,  il  pourra,  les  soumet- 
tant au  creuset  d'une  critique  sévère,  admettre 
comme  valables  et  probantes  toutes  celles  qui 
sortiront  de  cette  épreuve  pleines ,  entières  ,  mar- 
quées en  un  mot  au  coin  de  la  vérité ,  du  talent , 
et  de  l'impartialité;  rejeter  au  contraire  comme 
falsifiées  ou  controuvées  celles  qui  conserve- 
ront l'empreinte  indélébile  de  l'erreur,  de  la 
prévention  ou  de  la  mauvaise  foi. 

Les  médecins  contagionistes  font  reposer  leur 
opinion  sur  deux  ordres  d'observations  :  les 
observations  collectives  et  les  observations  indivi- 
duelles. Les  premières  embrassent  et  considèrent 
le  point  de  départ  delà  maladie,  son  importation 
sur  desbâtimens  infectés,  la  marche  quelle  suit 
dans  sa  propagation ,  l'ordre  des  tempset  des  lieux 
suivant  lequel  elle  se  développe  successivement, 
ses  proportions  avec  les  moyens  de  communica- 
tion établis,  et  les  effets  de  laséquestration.Les  se- 
condes se  composent  de  faits  isolément  envisagés; 
elles  nous  montrent  la  contagion  se  transmettant 
d'individu  à  individu  par  contact  immédiat  ou 
médiat;  nous  suivrons  les  auteurs  dans  le  déve- 
loppement de  ces  deux  séries  d'observations. 
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Nous  remarquerons   seulement   qu'à   legard 
du  premier  ordre  de  preuves ,  il  a  toujours  été 
bien  difficile  d'obtenir  des  observations  recueil- 
lies avec  toute  l'attention  et  relatées  avec  toute 
l'exactitude  que   demandent  des  recherches  de 
celte  nature;  en  effet,  pour  qu'elles  portent  avec 
elles  tous  les  caractères  de  l'évidence  et  de  la 
conviction  ,  elles  supposent  l'observateur    doué 
d'une    certaine    élévation   de  vues   et    d'idées, 
d'une  grande  sévérité  de  jugement;  elles  le  sup- 
posent placé  au-dessus   de  toutes  les  traditions 
publiques,    de  toutes  les  relations   orales,    de 
toutes  les  influences  d'intérêt,  de  prévention  et 
surtout   de  crainte ,  attentif  à  tous  les    pas    de 
la  contagion,  eo  suivanl  constamment  la  trace  , 
la  surveillant  dans  ses  moindres  détours,  sans  la 
perdre  un  instant  de  vue,  et  soumettant  enfin 
les  résultats  de  ses   laborieuses  investigations  à 
un  examen  mûr  et  réfléchi,  pour  en  tirer  des 
conclusions    rigoureusement     démonstratives  ; 
mais  qui  ne  sent  au  premier  abord  combien  est 
rare  et  difficile  la  réunion  d'un  pareil  concours 
de  circonstances?  En  outre  ,  ce  travail  est  long  , 
pénible ,  et  rebutant  ;  pour  se  faire  une  idée  des 
obstacles  qu'il  présente,  il  suffit  de  réfléchir  que 
la  fièvre  jaune  se  développe  presque  toujours  au 
sein  de  grandes  populations,  là  où  l'origine  de 
îa  maladie  va  se  perdre  dans  des  récits  contra- 
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dictoires.  infidèles  ou  mensongers,  et  toujours 
d'autant  plus  altérés,  qu'ils  s'éloignent  davan- 
tage de  leur  véritable  source  ;  aussi  M.  Pariset 
n'a-t-il  pas  hésité  à  avouer  qu'en  Espagne  il  est 
généralement  assez  difficile  de  savoir  l'exacte  vé- 
rité sur  les  faits  les  plus  authentiques. 

Toutefois  ,  comme  notre  rôle  doit  se  borner  ici 
à  celui  d'h  storiens  fidèles;  et  sans  passion, nous 
allons  présenter  le  tableau  des  observations  collec- 
tives, telles  qu'elles  ont  été  réunies  par  lesconta- 
gionistes  pour  appuyer  leur  opinion;  et  prenant 
d'abord  la  maladie  à  ses  points  de  départ  et  d'arri- 
vée, nous  allons  exposer,  selon  l'ordre  des  temps, 
les  divers  exemples  d'importation  qu'ils  ont  pui- 
sés dans  les  documens  fournis  par  les  voyageurs , 
les  historiens ,  les  naturalistes  et  les  médecins. 

Toute  composée  d'époques  ,  de  dates  .,  de  faits 
détachés ,  cette  partie  de  notre  travail  ne  sau- 
rait offrir  d'autre  intérêt  que  celui  qui  peut 
naître  de  cette  diversité  même  d'objets,  et  celui 
surtout  qui  s'attache  au  désir  de  découvrir  la 
vérité  :  ce  désir  seul  nous  a  soutenus  dans  des 
recherches  aussi  longues ,  aussi  pénibles. 

V''  époque,  — ij""  siècle. 

1648.  C'est  vers  le  milieu  du  dix-septième 
siècle  que  pour  la  première  fois  le  père  Dutertre 
signale  l'idée  d'une  importation  ;  nous  citerons 
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ses  propres  expressions  :  «  Durant  l'année  i648, 
«  la  peste  Jusqu'alors  inconnue  dans  les  îles , 
«  depuis  qu'elles  étaient  habitées  par  des  Fran- 
«  çais,  y  fut  apportée  par  quelques  navires  ;  elle 
w  commença  par  Saint-Christophe;  en  dix-huit 

mois  qu'elle  y  dura,  elle  emporta  près  du 
«tiers  des  habitans;  cette  peste,  appelée  épi- 
i«  demie,  offrait  pour  principaux  symptômes  un 
«  mal  de  tête  violent ,  une  débilité  générale ,  un 
«  vomissement  continuel  »  (i). 

1682  .  ou  1688  ,  ou  1690  (2).  Vers  la  fin  du 
même  siècle  le  père  Labat  trace  une  peinture 
assez  exacte  de  la  fièvre  jaune  :  il  l'appelle  mal  de 
Siam  (3) ,  «  parce  qu'il  avait  été  apporté  à  la 
«  Martinique  par  le  vaisseau  l'Oriflamme,  qui, 
«f  revenant  de  Siam,  avait  touché  au  Brésil  où  il 


,  (i)ï^îsti  géhér.  des  Antilles  habitées  par  les  Français, 
T.  I,  Çh.  XlII.  pag.  423.  Voy.  aussi  Bally,  (  du  typhus 
d'Amérique,  pag.  3o  et  435.  ) 

(2)  Voy.  Bally j  pag.  5i  et  423.  Voy.  aussi  Moreau  dé 
Saint-Méry,  descrip.  topogr.  [  hys.  de  Saint-Domingue^ 
T,  1.  pag.  700. 

(3)  Sans  réfléchir,  dit  M.  Bally  à  la  pag.  5^  que  lé 
vaisseau  qui  revenait  de  cette  partie  de  l'Asie  ayant 
touché  aux  côtes  brésiliennes  où  il  contracta  la  contagion  ^ 
ce  fléau  aurait  été  plus  justement  dénommé  mal  du 
Brésil. 
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%  avait  gagné  ceîte  maladie  qui  y  faisait  alors  de 
«  grands  ravages  depuis  sept  ou  huit  ans  »  (i). 
Les  auteurs  du  rapport  fait  au  nom  de  l'Aca- 
démie nationale  de  Barcelone  ,  auteurs  qui  pré- 
tendent que  tout  ce  qui  a  été  publié  contre  leur 
opinion  est  inexact,  traduisent  ainsi  le  même 
fait  :  «  L'histoire  nous  dit  qu'un  navire  du  roi  de 
«  France,  appelé  l'Oriflamme,  à  son  retour  de 
«  Siam  sur  la  fin  de  1700,  ayant  touché  au  Brésil, 
*  y  introduisit  cette  maladie  qui  fit  de  grands 
«  ravages  et    reçut  le  nom  de  mal  de  Siam ,  à 
«  cause  de  la  circonstance  que  nous  venons  de 
1  rapporter  »  (2).  Nous  ne  savons  où  MM[.  les 
rapporteurs  ont  pris  cette  version  historique  :  le 
fait  est  qu'elle  diffère  essentiellement  de  l'histoire 
(vraie  ou  fausse)    relatée  par  le  père  Labat,  qui 
paraît  en  être  le  premier  auteur. 

M.  Moreau  de  Saint-Méry  raconte  ce  fait  d'im- 
portation, en  fixe  l'époque  à  1690;  mais  il  ne 
dit  nulle  part  qu'on  eût  touché  au  Brésil. 

1 69  ! .  Les  documens  historiques  compulsés  par 
le  même  auteur  disent  que  l'escadre  de  Ducasse, 
arrivée  d'Europe  le  8  mai  de  l'année  169  i ,  devint 
la  proie  de  la  maladie  qui  ravageait  toute  l'île  , 


(i)   Nouveau  voyage    aux   îles    d'Amérique,   tom.    I5 
chap.  IV. 

(4)  Voy.  ce  rapport  pag.  16.  et  î8. 
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et  qu'elle  îa  porta  de   la   Martinique   à   Sainte- 
Croix  et  à  Saint-Domingue  (i). 

Elle  fit  de  très-grands  ravages  à  la  Barbade 
en  1691;  onYappel'did'sihord  maladie  nouvelie, 
fièvre  de  Kendal^  fièvre  pestilentielle:,  fièvre 
bilieuse  (2).  On  îa  croyait  alors  apportée  de 
Fcrnambucco  à  la  Barbade  (5). 

1693.  L'escadre  anglaise  commandée  par 
l'amiral  Wheler  ayant  passé  un  mois  à  la  Bar- 
bade et  vingt-un  jours  à  la  Martinique  dont  elle 
voulut  s'emparer,  futattaquée  de  la  fièvre  jaune, 
et  l'importa  à  Boston  où  cette  maladie  causa  une 
grande  mortalité  (4)- 

1699.  Philadelphie,  ville  naissante ,  fut  affligée 
pour  la  première  fois  de  îa  fièvre  jaune;  plu- 
sieurs de  ceux  qui  en  ont  transmis  le  souvenir 
crurent  qu'elle  avait  été  importée  des  Antilles  et 
particulièrement  de  la  Barbade ,  d'où  elle  reçut 
le  nom  de  maladie  de  la  Barbade  (5). 

(i)T.  i".,pag.  701. 

(2)  Chisholm  an  essay  on  the  malignant  pestilential 

fever  ,  tom.  1 1  ,  p.  177. 

(3)  Bally,  pag.  52.  C'est  sur  l'autorité  du  D'  Jamble, 
que  le  naturaliste  Grifflth- Hughes  cite  cette  époque  du 
typhus  de  la  Barbade.  (Natural  history  of  Barbadoes  , 
pag.  57  et  38.  ) 

(4)  Hulchinson's  history  of  New  England,  t.  II, p.  72. 
Lediar,  naval  history  of  England,  t.  III,  p.  uo. 

{?)  Rush,  p.  125.  Tytler  p.  378.  VHP  lettre  de 
Webster  au  D'  Currie. 
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Cette  même  année,  Philadelphie,  Chaileston  , 
la  Barbade  ,  Saint-Domingue, Saint-Christophe, 
ia  Guadeloupe  furent  le  théâtre  de  ses  affreux 
ravages. 

2^  époque j  —  1 8^  siècle. 

1702.  11  y  eut  une  grande  mortalité  à  New- 
Yorck  ;  selon  le  D'  John  Bard ,  les  habitans  attri- 
èuaient  l'irruption  de  l'épidémie  à  l'infection 
répandue  dans  leur  ville  par  une  balle  de  coton 
venue  de  Saint-Thomas,  Tune  des  Antilles  (1). 

1  705.  Le  père  Labat  nous  apprend  qu'à  son 
arrivée  à  Cadix,  au  mois  d'octobre,  on  ne  laissait 
débarquer  personne  sans  les  visiter,  depuis 
qu'un  vaisseau  venant  des  îles  fut  soupçonné 
d'y  avoir  apporté  le  mal  de  Siam  (2). 

1721,  1723,  Warren  assure  que  la  Barbade 
reçut  à  ces  deux  époques  une  fièvre  maligne 
pestilentielle  de  deux  navires  ayant  à  bord  des 
hommes  qui  en  étaient  infectés,  et  venant  de  la 
Martinique,  où  la  peste  s'était  répandue  en  1720, 
à  l'arrivée  d'un  convoi  de  bâtimens  sortis  de 
Marseille ,  sur  lesquels  il  y  avait  des  marchan- 
dises du  Levant,  que  l'on  avait  prises  d'un  navire 


(i)  American  muséum  pag.  453. 

(2)  Labat.  T.  VI.  Voy.  aussi  Bally.  pag.  Sy.  Pariset  p, 
124.  (Observations  sur  la  fièvre  jaune  qui  a  régné  à  Cadix 

€il   1819.  ) 
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arrivé   de   Saint- Jean- d'Acre  :   Warren    croit 
qu'elle  n'avait  jamais  paru  avant  cette    époque 

(1721)  à  la  Barbade  (i). 

1730,  1751.  Le  D"^  don  Francisco  Fernandez 
Navarrete  ,  cité  par  Vilialba ,  dit  que  le  vomisse- 
ment noir  de  1730  et  T751  fut  introduit  à  Cadix 
par  une  barque  américaine  (2) . 

1753,  1739,  1745,  1748-  Le  D^  Lining  pré- 
tend que  les  irruptions  qui  eurent  lieu  à  Char- 
leston  à  ces  diverses  époques  avaient  leur  origine 
dans  l'arrivée  des  vaisseaux  venant  des  Indes 
occidentales,  et  qui  l'avaient  communiquée  par 
contagion.  Ce  médecin  soutient  que  la  fièvre 
jaune  ne  doit  sa  naissance  à  aucune  constitution 
particidière  de  l'air  ,  et  que  la  contagion  est  le 
seul  moyen  par  lequel  elle  se  propage  ;  toutes 
les  fois  quelle  vient  à  régner,  dit-il,  il  est  aisé 
de  remonter  jusqu'aux  individus  qui  l'ont  ap- 
portée des  îles  de  l'Amérique  où  elle  est  tou- 
jours épidémique  (5). 

1740.  Suivant  Don  Juan  Ulloa  ,  les  galions  de 


(1)  ïreatise  concerning  the  nialignant  fever  in  barba- 
doesbyD"^  Varren. 

(2)  Bally  pag.  424.  Pariset  pag.  124. 

(3)  Description  of  the  american  yellow  fever  in  a  letler 
from  D-^  Lining.  In  essays  et  observât. p  ub.  to  Edimbourg. 
T.  3.  pag.  370. 
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îa  mer  du  Sud  ayant  quitté  Panama  a  cause  de 
la  guerre,  pour  venir  à  Guayaqui!  mettre  les  tré- 
sors en  sûreté ,  y  apportèrent  cette  maladie  épi- 
démique;  elle  exerça  ses  ravages  principalement 
sur  les  vaisseaux  et  sur  les  étrangers  ;  peu  de 
personnes  du  pays  en  furent  atteintes  :  a  J'ai 
<c  dit,  ajoute  Ulloa  ,  que  les  galions  apportèrent 
«  cette  maladie  à  Guayaquil,  et  j'ai  suivi  en  cela 
«  l'opinion  générale  fondée  sur  ce  qu'avant 
«  cette  époque  elle  y  avait  été  inconnue  »  (i). 

1741.  Le  D'Rexano  atteste  que  le  vomissement 
noir  fut  introduit  à  Malaga  par  des  étrangers  qui 
arrivaient  d'Amérique,  et  répandu  avec  les  mar- 
chandises dans  le  commerce  de  la  ville  (2). 

On  croit  qn^n  1741  une  malle  de  vêtemens 
usés  le  répandit  à  Philadelphie  (5). 

En  rendant  compte  de  l'épidémie  de  1795, 
M.  Bally  rapporte,  d'après  llush ,  un  fait  à  peu 
près  semblable  de  la  manière  suivante  :  «  Un 
coffre  rempli  de  linge  infecté  qui  appartenait 
à  M.  James  Bingham,  mort  de  la  fièvre  jaune 
dans  une  des  Antilles,  fut ,  plusieurs  mois  après 
que  ces  effets  eurent  été  reçus ,  ouvert  par  un 
jeune  homme  dans  la  famille  de   son  frère;  le 


(1)  Voy.  au  Pérou,  liv.  IV.  ch.  VI,  pag.  149. 

(2)  (Erisis  epidemica.)  Bally  pag.  46  et  424  ;  Pariset 
pag.124. 

(3)  Bally,  pag.  424. 
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(  .58  ) 
jeune  homme  mourut  proraplement;  mais  per- 
sonne autre  ne  fut  infecté  (i).»  Ilest  bien  pré- 
sumable  que  le  fait  rapporté  par  Rush  et  plus 
tard  par  M.  Bally  doit  sa  première  origine  à  Lind 
qui  le  raconte  ainsi  :  «  il  y  a  peu  d'années  que  les 
effets  d'un  gentilhomme  mort  de  la  fièvre  jaune 
aux  Barbados  furent  enfermés  dans  une  malle 
et  envoyés  à  ses  amis  à  Philadelphie.  Là,  en  ou- 
vrant la  malle  qui  contenait  ces  objets  infectés  , 
la  famille  tomba  malade  ;  on  exposa  ces  mêmes 
effets  à  l'air  pour  les  purifier  :  ils  répandirent 
bientôt  sur  cette  ville  la  contagion  de  cette  fièvre 
qui   fit  périr  deux  cents  personnes;  te   genttl- 
homme  qui  rna  fait  ce  rapport  fut  un  de  ceux 
qui  eurent  à  en  souffrir  (2).  » 

Ce  dernier  fait  rapporté  par  M.  Caillot  et  les 
auteurs  du  dictionnaire  des  sciences  médicales 
est  attribué  par  eux  à  l'ouvrage  intitulé  :  «  Essai 
sur  les  maladies  des  Européens  dans  les  cli- 
mats chauds.  »  Nous  l'y  avons  cherché  en  vain; 
il  se  trouve  dans  un  autre  ouvrage  du  même  au- 


(1  )  Bally  pag.  426.  Ce  médecin  après  avoir  cité  cette 
importation,  dit  en  note  qu'il  est  probable  que  le  fait 
est  antérieur  à  1793  et  doit  se  rapporter  probablement  à 
1^741;  mais  nous  observerons  que  Rush  lui-même  ne 
l'attribue  point  à  l'épidémie  de  179^  puisqu'il  dit  tex- 
tuellement ahout  40  years  ago  ,  environ  40  ans  passés. 

(2)  Pag.  108.  Tv^^o  papers  on  fevers  etc.  London  1763. 


(  2^9  ) 
îeur,  quia  pour  titre:  two  papers  on  fevers  etc. 
London  3  1763. 

1 762.  La  même  calamité  fut  due  à  Philadelphie 
à  un  marin  qui  venait  de  la  Havane  et  qui  la 
communiqua  à  sa  famille  (1). 

17^4-  CelÏ€î  qui  régna  à  Cadix  cette  année  y 
fut  apportée  par  un  bâtiment  qui,  venant 
d'Amérique ,  avait  perdu  du  monde  pendant  la 
traversée;  la  maladie  commença  par  le  cabaret 
où  les  matelots  étaient  logés;  de- là  elle  s'étendit 
aux  maisons  voisines  occupées  par  la  classe  in- 
digente ;  elle  fut  près  d'un  mois  bornée  à  ce  quar- 
tier, avant  de  se  propager  dans  le  voisinage  (2). 

1795.  D'après  le  témoignage  du  D^  Clarke, 
dit  M.  Moreau-de-Jonnès ,  elle  fut  portée  en 
J793  de  la  Dominique  à  la  Grenade  (5). 

Celte  même  année  fut  une  époque  bien  fatale 
pour  l'Amérique;  a  il  est  manifeste,  assure 
M.  Bally^  que  ce  furent  les  malheurs  des  co- 
lons français  et  leur  émigration  des  diverses 
Antilles  qui  rendirent  la  maladie  si  générale, 
quoique  peu  d'entre  euooVajent essuyée  (4).  » 


(i)    Baliy  pag.  424,  Redman  cité  par  M.  Moreau  d^ 
Jonriès. 

(2)  Caillot  pag.  190  :  Bally.  pag.  425.   ' 

(3)  Nous  avons  lu  l'ouvrage  du  D'  Clarke,   et  nous 
n'avons  pu  y  trouver  ce  témoignage. 

(4)  BalIy  pag,  426. 
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Chisholm  ,  qui  observait  alors  dans  l'île  de 
la  Grenade;,  prétend  que  cette  maladie  était  une 
fièvre  pestilentielle  Tenue  de  Bulam  sur  le  na- 
vire anglais  le  Hankey  ;  il  distingue  cette  maladie 
de  la  fièvre  jaune,  dont  il  donne  une  description 
séparée  (i). 

«  Dans  la  Guyane  hollandaise  ,  cette  peste 
n'était  pas  connue  avant  l'année  179^,  que  le 
Schooner  Fanfan,  qui  l'avait  introduite  à  la  Bar- 
bade,  la  porta  aussi  chez  les  marins  de  la  rivière 
de  Démerary  »   (2). 

A  Saint-Christophe  on  ne  dut  la  fièvre  jaune 
dans  le  mois  de  juin  qu'à  un  navire  venu  de 
Saint-Vincent    (3). 

Aucune  trace  de  ce  mal  ne  s'était  fait  remarquer 
à  Saint-Thomas  jusqu'à  l'arrivée  d'un  bâtiment 
américain  qui  vint  de  la  Martinique  et  qui  l'y 
propagea.  (4). 

1794-  Ce  fut  un  bâtiment  de  la  Martinique 
qui  l'introduisit  à  New-Haven  dans  les  États- 
Unis  (2). 


(i)  Chisholm.  T.  I.  pag.  17.  Bally ,  pag.  5g. 

(2)  Chisholm  ï.  II.  pag.  201.  Bally.  pag.  60. 

(3)  Bally  pag.  62. 

(4)  Bally  pag.  62. 

(5)  Webster.  Brief  history  of  epidemical  and  pestilen^ 
tial  diseases,  1800.  Bally  pag.  62. 


«p^ 


(  5-4i  ) 
U  navire  lEspérance  porta  Ja  contagion  de 
la  Grenade  à  Ja  plantation  de  Deniérary  M 

des  É^  r  'ir"'  "'  ''-^—^  transportée 

des  Ltat  -Unis;  elle  y  régna  pendant  les  mois  dé 

jum,  juillet,  août  (s).  "*' 

1795.  Le  bureau   de   santé  de  New-Yorck 

cons.de.  la  fièvre  jaune  ,ui  désola  cette  vlue 

!^ /795  comme  ayant  été  apportée  du  Port-au- 

Pnnce  par  le  brick  le  Zéphire  (5) 

par'tit  Tn"'"  -Ç"t la  maladie  d'un  navire 
part,  de  la  Havane;  Chisholm  attribue   le  dé 
veloppement  du  typhus,  au  milieu  de  F  rm L" 
du  gênerai  Abercombrie.  au  Generous PiZîel 
vaisseau  do  transport  qui  avait  servi  d'hélZZl 

Grenade  en  .,,5  et  sur  lequel  o.  fit  pas    r  ^ 

troupes  à  Saint-Domingue  (4) 

Un  navire  de  transport,  portant  les  débris  d'„n 

régiment, introduisit  la  conta<.ion  A  ^   ,    '''  "" 

île  de  Tortola  (5)  ^       '^"^^  '^  P'^*''^ 


■  i  :■  '.'■ 
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(.)  Chisholm  T.  u.pag.,„,._Banypa.  63 

«ent  of  the  putHd  MUou    f;^    "Z  h"     ''''  "''"" 
pag.  65.  ^*  ^'^^  havanna.  Bally 

(3)  Gazette  off.  Philadelphie  .  705        r  „ 

(4)  Chisholm  T.  I.  paff  «o/,         r  n 
«Bally.pag.66.       '        '•~~^'""P^^^^^^' 
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1798.  Ce   fut  un  bâtiment  de  la  Martinique 
qui  l'importa    à  Portsmouth  ,  dans   le   nouvel 

Hempsire  (1). 

Le  D^  Currie  prétend  que  le  navire  la  Debora 
l'introduisit  du  port  de  Jérémie  à  Saint  Do- 
mingue,  en  la  ville  de  Philadelphie  où  elle  fit 
de  grands  ravages.  Cette  assertion  est  confirmée 
par  le  collège  des  médecins  de  cette  ville  qui  dé- 
clara que  la  contagion  avait  été  importée  (â). 

1799-  La  contagion  fut  portée  pendant  le  mois 
de  juin  dans  la  ville  de  Charleston  par  des  ma- 
telots d'un  navire  espagnol  (5). 

5^  époque.  —  ig^  siècle. 

1800.  «  L'opinion  le  plus  généralement  admise 
attribue  l'introduction  du  vomito  dans  Cadix 
à  la  corvette  le  Dauphin  [el  Del  fin),  qui  venait 
de  la  Havane  et  avait  perdu  trois  hommes  dans 

sa  traversée.  » 
«  A  peu-près  à  la  même  époque,  l' Aguila  arriva  à 

San  LucardeBarramedaeteniuiieàCixdïx,  après 
avoir  perdu  cinq  hommes  dans  sa  traversée  de 
la  Havane  en  Europe,  et  l'on  crut  aussi  que    ce 


(  v)  Moreau  de  Jonnès  d'après  le  D"^  Brackette. 

(2)  Currie,    memoirs    on  the    yellow   fever,    1798, 
Philad.-  Report  on  the  yellow  fever. -Moreau  de  Jonnès. 

(3)  B  ally  pag.  70- 


(243) 
navire    aurait    bien  pu    inoculer    la    contagion 
dans  la  ville  (i).  » 

1 802 .  Les  troupes  françaises  destinées  à  former 
en  1802  la  garnisoo  de  Sainte-Lucie,  ayant  d'abord 
été  débarquées  à  la  Martinique  où  régnait  la 
fièvre  jaune,  prirent  la  maladie  dans  cette  der- 
nière île,  et  la  portèrent  dans  la  première,  où 
elle  ne  cessa  point  d'exercer  ses  effets  meurtriers 
pendant  une  année  entière  (2) . 

Elle  fut  également  im  portée  de  Saint-Domingue 
à  Brest  par  l'escadre  française  commandée  par 
i'amiral  Villaret  (3). 

1804.  On  attribue  généralement  à  un  juif 
parti  de  Gibraltar  l'introduction  de  la  fièvre 
jaune  dans  la  ville  de  Livourne  située  par  les  43° 
et  32°  de  latitude,  c'est-à-dire,  à  un  des  points 
les  plus  élevés  où  cette  maladie  soit  jusqu'ici 
parvenue  (4). 

M.  Thiébauît  de  Berneaud ,  dans  une  lettre 
adressée  au  D' Desgenettes ,  lui  donnait  une  autre 
origine;  (^nous  disons  lui  donnait,  parce  que  depuis 


^'■ï}.:^. 
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(1)  Bally,  pag.72. 

(2)  Moreau  de  Jonnès,  pag.  181. — Pugnet.  (Mémoire 
surles  fièvres  de  mauvais  caractère  des  Antilles  et  du  Le- 
vant). 

(3)  Moreau  de  Jonnès,  d'après  M.  Reraudren. 

(4)  Bally  ,  pag.91. 
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cette  époque ,  M.  Thiébault  deBerneaud  a  recon^ 
nu  qu'il  était  alors  dans  l'erreur ,  comme  nous  le 
verrons  ailleurs);  suivant  lui,  c'était  le  vaisseau 
FAnna  Maria  qui  aborda  le  18  août  i8o4,  dans 
le  port  de  Livourne  ;  ce  vaisseau  venait  de  Cadix, 
avait  touché  à  Alicante  neuf  jours  avant  d'ar- 
river à  Livourne,  et  la  traversée  totale  avait  été 
de  trente-neuf  jours;  pendant  ce  temps  il  avait 
perdu  plusieurs  hommes  de  son  équipage;  douze 
jours  après  son  arrivée ,  deux  malades  qui  étaient 
à  bord  du  navire  furent  mis  à  terre  et  transportés 
dans  une  auberge,  rue  delà  vieille  poissonnerie; 
trois  jours  après,  ces  hommes  moururent.  Nous 
suivrons  ailleurs  la  propagation  du  mal  (1). 

i8o5.  De  Santo-Domingo  elle  est  introduite  à 
Philadelphie  par  le  schooner  la  Nancy ^  qui  dé- 
barqua au  Lazaret  des  hommes  attaqués  de  la 
fièvre  jaune  (2), 

1808.  A  Sainte-Marie  en  Géorgie,  la  santé  des 


'  (1)  Voyez  le  rapport  fait  à  l'institut  par  MM.  HalIé  et 
Desessart. 

Nota.  En  commençant  leur  rapport,  ils  disent  :  «  Nous 
a  ne  nous  attacherons  qu'aux  faits  que  noiis  supposons 
«  exacts,  encote  que  M.  Thiébault  n'ait,  à  ce  qu'il  pa- 
«  raît ,  résidé  à  Livourne  que  du  5  brumaire  au  24? 
«  temps  où  l'épidémie  atteignait  sa  plus  grande  force.  » 

(2)  Rapport  offic.  du  bureau  de  santé  de  celle  ville 

Moreau  de  Jonnès. 


W 


(M5) 
liabitans  n'avait  éprouvé  aucun  changement  jus- 
qu'au cinq  septembre,  lorsqu'un  navire ,  garde- 
côte  entre  Savannah  et  Sainte-Marie,  appelé  le 
PoUy,  arriva  dans  ce  dernier  endroit  avec  deux 
marins  malades  qui  furent  débarqués  et  logés 
dans   la   ville;  un  d'eux  mourut   peu   d'heures 
après;  l'autre  languit  long-temps;  on  reconnut 
dans  les    symptômes    qu'ils   présentèrent   tous 
ceux  du  typhus  qui  devint  si  fatal  à  la  ville  (i> 
1809.  I>  après  un  document  officiel  du  D^  Gil- 
lespie,  de  New-York  cette  maladie  fut  introduite 
dans  le  bourg  de  Brooklyn  près  de  ce  port  par 
le  navire  la  Concorde  venant  de  la  Havane  (2) 
Le  même  fait  est  rapporté  par  M.  Bally  de  la 
manière  suiv^ante  .  «Il  paraît  qu'il  y  eut  dans  le 
village  de  Brooklyn,  pendant  l'été  et  l'automne, 
une  épidémie  qui  avait  des  rapports  avec  la  fièvre 
jaune  et  qui  enleva  trente  à  quarante  personnes. 
Les  uns  l'attribuent  à    l'importation,   d'autres 
aux  exhalaisons  locales.  Une  vingtaine  d'habitans 
de  New- York  qui  avaient  été  à  Brooklyn  furent 
saisis  par  le  typhus ,  m(^^5  ne  communiquèrent 
rtenàieurviUe  (5).  .  On  remarquera  que  cette 


.ï'!i<^ 


(0  Bally,  pag.  gS.—Lettre  de  Seagrave  au  D' Hosack 

(2)  Amer.   méd.  régis.,  pag    ,o, ,   tome   ,.  -  Moreau 
ne  Jonnès. 

(3)  Bally,  pag.  94. 


(246) 
dernière  circonstance  est  loin  d'être  en  faveur 
de  la  contagion. 

i8i  I.  Ce  fut  le  brick  la  Favorite  qui,  au  mois 
de  septembre  1 8 1 1 ,  importa  la  fièvre  jaune;de  la 
Havane  à  Perth-Amboy  ,  ville  maritime  du  New- 
Jersey,  qui  git  dans  une  situation  élevée  et  très- 
salubre,  et  où  la  maladie  se  propagea  cependant 
avec  l'activité  la  plus  meurtrière  (i). 

1819.  L'épidémie  qui  ravagea  Cadix  et  ses 
environs  fut  tour-à-tour  attribuée  au  vaisseau 
VÀsia^  à  une  barque  américaine  au  San- 
Juiian  venant  de  Calcutta  (2). 

1821.  La  commission  des  médecins  français 
chargés  d'aller  observer  la  maladie  qui  ravageait 
Barcelonne,  attribue  son  importation  à  plusieurs 
navires,  tant  étrangers  qu'espagnols,  arrivés  ré- 
cemment de  la  Havane  et  de  la  Vera-Cruz  dans 
le  port  de  cette  ville;  les  équipages  de  quelques- 
uns  avaient  eu  la  fièvre  jaune  à  la  Havane;  d'autres 
pendant  la  traversée  avaient  eu  des  malades  et 
des  morts;  pour  fortifier  fidée  de  cette  origine 
exotique,  la  commission  assure  que  jamais  la 
santé  publique  n'avait  été  plus  florissante  dans 


(1)  Bowen ,  on  the  yellow  fever,  t.  4 ,  pag.  555.  —  Rapp 
oflic.   du  Bureau  de  Santé  de  New-York.- Moreau  de 
Jonnès. 


(2)  Voyez  Pariset,  pag.  58  et  Sg. 


cette  ville  qu'avant  le  quinze  juillet,  époque  à 
laquelle  la  célébration  de  l'anniversaire  de  la 
constitution  et  le  spectacle  des  joutes  sur  l'eau 
attirèrent  sur  le  port  une  foule  immense  de  spec- 
tateurs qui  se  mêlèrent  tout  le  jour  avec  les 
hommes  des  équipages;  à  dater  de  ce  jour,  on 
vit ,  suivant  ces  médecins ,  de  nombreux  exemples 
de  fièvre  jaune  prise  sur  le  Grand-Turc,  navire 
arrivé  le  29  juin  1821  ,  sur  la  Nuestra  Senora 
dèl  Carmen  y  polacre  espagnole  arrivée  de  la 
Havane  à  Barcelonne  le  1 1  juillet ,  sur  le  brick 
connu  sous  le  double-nom  de  Taille-pierre  ou 
le  Saint- Joseph  ,  sur  le  brick  français  la  José^ 
phine.  Nous  nous  bornerons  à  rapporter  ce  qui 
se  passa  sur  le  Grand-Turc,  navire  qui  a  été  le 
plus  généralement  et  le  plus  vivement  inculpé 
(1);  peu  de  temps  après  son  arrivée,  le  capitaine 
M.  Sagréras  fit  venir  à  bord  sa  famille  qui  de- 
meurait à  Sitjès;  elle  ne  resta  qu'un  jour  ou  deux 
sur  le  bâtiment;  à  sa  sortie,  elle  tombe  malade 
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(1)  «  Le  capitaine  Sagréras  commandant  le  brick  le 
Grand- Turc  ,aLU({WQ\  on  attribue  l'introduction  de  la  ma- 
ladie épidémique  à  Barcelonne,  avait  perdu  un  mousse 
dans  le  détroit  ;  et  il  aurait  déclaré  seulement  que  cet 
enfant  était  tombé  dans  la  mer.  »  (Voyez  les  observations 
des  médecins  du  Lazaret  de  Marseille.  Lettre  du  Con- 
sul-Général des  îles  Baléares,  pag.  122). 
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et  meurt  à  Barcelonette.  Le  contre-maître  fait 
yenir  également  à  bord,  le  i5  juillet,  sa  femme  , 
sa  belle-sœur  et  son-beau  frère  ;  vingt-quatre 
heures  après  ,  ces  deux  derniers  sont  attaqués  et 
expirent,  l'un  à  la  fin  de  juillet,  l'autre  le  trois 
août.  Enfin  {'on  raconte  que  de  quarante  per- 
sonnes qui,  le  quinze  juillet,  montèrent  sur  le 
Grand-Turc  pour  voir  le  spectacle  des  joutes, 
tmite-cinq  ont  péri  peu  de  temps  après  (i).  p 

M.  Audouard ,  médecin  envoyé  par  le  ministre 
de  la  guerre  à  Barcelonne,  partage,  sous  le  rapport 
de  l'origine  exotique  de  la  maladie ,  l'opinion 
de  la  commission  envoyée  par  le  ministre  de  l'in- 
térieur :  suivant  lui,  le  germe  en  a  été  apporté 
de  la  Havane  par  plusieurs  bâlimens  qui  en  par- 
tirent le  19  avril  ;  ceux  à  bord  desquels  la  con- 
tagion s'est  manifestée  primitivement  sont  les 
bricks  {e  Grand-Turc,  et ieSt- Joseph  dit  TaiUe- 
Pierre.  L'un  et  l'autre  fournirent  les  premiers 
malades  qui  moururent  à  Barcelonette  avant  la 
fin  de  juillet  (2). 

C'est    l'histoire  du   capitaine    et  du    contre- 
maître du  Grand- Turc,  rapportée  ci  dessus. 


(1)  Voyez  le  rapport  de  la  Commission  française  à  Bur- 
celonne,  pag.  19,  20,  21  ,  22,  23,  24,  25. 

(2)  Audouard,    rel.    hist.    et  méd.  de   la  fièvre  j^unq 
5|ui  régna  à  Barcelonne  en  1821,  pag.  37.  * 


(  249  ) 
qu'il  cite  comme  ayant  été  la  première  étincelle 
du  foyer  qui  couvait  dans  le  port  (i).  » 

Les  médecins  et  chirurgiens  du  lazaret  de 
Marseille  viennent  de  signaler  un  nouveau  fait 
d  importation  dans  un  ouvrage  intitulé  :  Obser- 
vations sur  la  fièvre  Jaune^  importée  de  Malaga  dans 
le  port  de  Pomègue  et  au  lazaret  de  Marseille,  en 
septembre  ,82 ,.  11  en  résulte  que  le  brick  danois 
Nwoltno,  capitaine  Mold.  parti  de  Malaga  le  26 
août  182,  ,  avait  contracté  la  fièvre  jaune  dans 
ce  port,  où  elle  avait  été  portée  par  la  goélette 
danoise  Gnicsion,  capitaine  Decker,  qui,  partie 
de  Barcelonne  vers  les  derniers  jours  de  juillet 

Z"^\^^  '"  '°^'  ^  '^"'"8'»  :  on  sait,  ajoutent 
MM.  les  médecins  du  lazaret,  que  Barcelonne 
avait  reçu  primitivement  l'infection  parle  brick 
espagnol  le  Gr«nrf-r«r.,  capitaine  Sagréras  ,  ve- 
nant de  la  Havane  (a)  ;  le  capitaine  Mold  avait 
eu  a  son  bord  un  matelot  attaqué  de  la  fièvre 
jaune;  ce  malheureux  délaissé  pendant  trois 
jours  sans  secours  au  fond  de  la  cale,  était  mort 
après  dix  jours  de  maladie;  dans  la  traversée  , 
un  autre  malade  avait  guéri;  le  8  septembre,  le 
lendemain  de  son  arrivée,  ce  capitaine  ouvrit  les 

(1)  Audouard,  pag.  8. 

(2)  Ainsi,  d'après  ces  Messieurs,  il  va  ici  triple  exemple 
d'importation  :  i»  de  la  Havane  à  Barcelonne  ;  3"  de  Bar- 
celonne à  Malaga  ;  3"  de  Malaga  à  Pomégue. 
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écou filles  de  son  bâtiment ,  et  la  vapeur  délétère 
qui  s'en  exhala  répandit  à  l'instant  la  contagion 
sur  six  bâtimens  qui  étaient  à  ses  côtés,  (i) 
D'après  le  tableau  annexé  à  l'ouvrage,  il  y  eut 
vingt-huit  malades  ;  quatorze  sont  morts  (2).  » 

Telle  est  l'histoire  des  principaux  faits  sur  les- 
quels les  contagionîstes  cherchent  à  établir  le 
système  de  l'importation,  «  Il  est  sans  impor- 
tance, dit  à  ce  sujet  M.  Moreau-de-Jonnès ,  que 
quelques-uns  de  ces  faits  soient  contestés  ;  pour 
décider  !a  question  ,  il  suffit  qu'un  seul  soit  au- 
thentique; car  s'il  est  prouvé  que  la  fièvre  jaune 
a  été  transportée  une  seule  fois ,  la  certitude  de 
son  caractère  contagieux  est  complètement  ac- 
quise. » 

SECTION  DEUXIÈME. 

RÉFUTATION  DU    SYSTEME  d'iMPORTATION. 

Fidèles  au  système  d'impartialité  que  nous 
avons  adopté,  nous  allons  exposer  les  moyens  de 
réfutation  qu'invoquent  les  anti-contagionistes 
contre  leurs  adversaires  :  ces  moyens  sont  pu- 
rement négatifs  ;  ils  tendent  à  établir  que  le  sys- 
tème de  l'importation  est  un  échafaudage  fragile, 


(1)  Il  y  avait  41  bâtimens  dans  le  port. 

(2)  Voyez    Observations  recueillies  au  lazaret  de  Mar- 
seille, pag.  i,  2,  7,  116,  117. 
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laborieusement  construit  sur  des  traditions  po- 
pulaires ,  sur  des  récits  de  voyageurs ,  sur  des 
préjugés  nationaux  ou  des  articles  de  gazette,  et 
que,  partant  de  là,  il  ne  repose  sur  aucun  fon- 
dement solide  ;  mais  laissons  parler  l'un  des  plus 
zélés  adversaires  de  la  contagion,  M.  Devéze; 
voici  comment  il  s'exprime  :  «  Malgré  les  efForts 
incroyables  qu'ont  failles  contagionistes  de  tous 
les  pays  pour  trouver  à  la  fièvre  jaune  une  ori- 
gine étrangère ,  ils  n'ont  pu  y  parvenir  ;  car  le 
D'  Currie  ^  dans  le  tableau  qu'il  a  dressé  pour 
cela,  en  laisse  plusieurs  en  blanc,  ce  qui  est  peu 
important;  mais  ce  qui  l'est  beaucoup,  c'est 
qu'ils  n'ont  pu  constater  une  seule  de  ces  nom- 
breuses importations  et  qu'ils  en  ont  avancé  qui 
sont  évidemment  fausses  ;  on  sent  aisément  qu'il 
serait  et  trop  long  et  surtout  inutile  de  suivre  un 
à  un  les  exemples  d'importation;  il  suffira  de 
parler  de  quelques-uns  de  ceux  qui  sont  pré_ 
sentes  comme  les  plus  célèbres  ou  les  mieux 
constatés  (ij.  »  •-       '  '  .    . 

A  l'exemple  de  M.  Devéze  ^  nous  nous  borne- 
rons à  prendre  dans  les  auteurs  la  réfutation 
des  faits  qui  paraissent  les  mieux  accrédités  et 
le  plus  solidement  établis  ;  en   effet ,  si  l'insuf-^ 
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(i)  De\ézc,p.  iQg. 
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fisancc  et  î'inauthenticité  de  ceux-ci  peuvent 
elle  démontrées ,  le  reste  des  faits  dont  se  com- 
pose le  système  d'importation  n  est-il  pas  dénué 
de  toute  valeur,  frappé  dune  nullité  absolue, 
comme  preuve  de  c  onviction?  Les  bases  détruites, 
le  corps  entier  de  l'édifice  doit  nécessairement 
s'écrouler,  passons  donc  en  revue  les  principaux 
moyens  employés  par  les  non-contagionistes 
pour  sapper  d(îs  fondemens  qu'ils  disent  être  si 
mal-assurés. 

r  M.  Bally,  après  avoir  cité  en  faveur  du  sys- 
tème  d'importation  les  deux  faits   de    1648  et 

1688  (1)  ,  é  la  page  423  de  son  ouvrage,  ajoute  ; 

«  Ce  qui  donne  une  espèce  de  sanction  à  leur  dé- 
cision, (  des  auteurs  de  ces  temps,  )  c'est  qu'an- 
térieurement ce  fléau  était  inconnu  auxAntilles;» 
et  cependant  M.  Bally  dit  à  la  page  28  du  même 
ouvrage  ;  «  C'est  le  père  Dutertre  qui  paraîtrait 
nous  avoir  transmis  les  premiers  documens  sur 
celle  qui,  en  i635,  régnait  aux  Antilles  sous  le 
nom  àe  coup  de  éarre[2 ).,...  Elle  attaque  ordi- 
nairement ceux  qui  défrichent  les  terres  des  îles 
à  cause  des  vapeurs  vénéneuses  qu  elles  exha-, 
lent.  Une  bile  jaune  se  répand  quelquefois  par 


(0  Voy.  la  sect.  précéd.  ann.  1648,  1688. 

(2)  «  Ce  nom  venait  d'une  lassitude  et  d'une  douleur 
de  cuisses,  comme  si  l'on  avait  élé  frappé  de  coups 
de  barre.  » 
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tout  le  corps  (i).„  Ainsi  cette  épidémie    meur- 
trière avait  devancé  celle  de  1 648  de  treize  ans  ^-t 
celle  de   ,688  de  cinquante-trois  ans  :  donc  la 
fièvre  jaune  était  connue  aux  Antilles  avant  ces 
deux  époques.  , 

«  On  a  supposé,  dit  Lind,  que  cette  fièvre 
était  passée  aux  Indes  Occidentales  à  bord  d'un 
vaisseau  venu  de  Siam  ;  cette  opinion  est  chi- 
mérique ,  puisqu'on  a  vu  des  maladies  semblables 
a  celle-ci ,  non-seulement  dans  les  Indes  Orien- 
tales ,  mais  même  dans  quelques-unes  des  par- 
t.esméridionalesdel'Europe;  elles  se  montraient 
dans  les  saisons  où  Vair  était  extrêmement 
chaud  et  mal-sain  (  a  ) .  , 

Pouppé  Desportes,  en  parlant  de  la  maladie  de 
biam,  s'exprime  ainsi:  «La  régularité  avec  laquelle 
elle  se  reproduit,  semble  devoir  la  faire  regarder 
comme  une  de  ces  maladies  dont  il  faut  chercher 
la  cause  dans  la  constitution  de  l'air  (3)  » 

«La fièvre  jaune,  dit  M.  Gilbert  (.),  a  f^appédc 
.tous  temps  dans  les  Colonies  les  étrangers  qui 


m^:^ 


(1)  Duterire.  Hist.  Génér.  des  Antilles.  (  Pa^   8,   1 

(t!1.  pi;''.;::;'  ^"'•"='™^'^''--ï-^"'-op<^ens;e.c. 

(3)  (Pag-  191  •) 

(4)  Hist.  Méd.  de   l'armée  fran,.   à  «,•  .  r^      . 
(Pag   5  •)  ""^  "'"'<=•  •<  Saiiit-Doiuiiigue. 
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«  y  ont  abordé  . .  Plus  loin  il  revient  sur  la 
même  question  :  «  la  fièvre  jaune  a-t-elle  été 
importée  aux  îles  ?  non ,  elle  a  son  origine  dans 
un  air  très^chaud,  saturé  d'émanations  maréca- 
geuses ;  partout  où  ces  principes  se  développe- 
ront et  se  mettront  en  activité ,  on  verra  naître  la 
maladie  dans  les  individus  qui  porteront  en 
eux-mêmes  les  causes  prédisposantes  (ij.  » 

Les  auteurs  de  V  article  fièvre  jaune  du  dic- 
tionnaire des  Sciences  Médicales  sont  du  même 
avis  :  «  Avant  l'époque  de  l'importation  du  mal 
de  Siam ,  disent-ils  ,  la  maladie  qui  nous  occupe 
n'existait-elle  pas  dans  le  Nouveau-Monde?  Tout 
nous  porte  à  résoudre  affirmativement  cette 
question  :  il  est  certain  que  les  Européens  qui 
s'établirent  les  premiers  sur  le  continent  ou  dans 
les    îles    de   l'Amérique  furent   moissonnés   en 

grand  nombre  par  des  maladies  très-aiguës » 

Tout  concourt  à  prouver  que  les  épidémies  an- 
térieures à  1682  ou  1690  ont  pris  naissance  aux 
lieux  où  elles  ont  été  observées,  et  que  la  fièvre 
jaune  est  endémique  dans  toutes  les  contrées  du 
Nouveau-Monde,  où  elle  exerce  ses  ravages;  ce 
qui  donne  une  nouvelle  force  à  notre  opinion  , 
c'est  que  ces  contrées  réunissent  toutes  les  con. 


(1)  Hist.  Méd.  de  l'armée  franc,   à  Saint-Domingue. 
(Pag.  940 
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ditions  reconnues  propres  à  favoriser  le  déve- 
loppement de  la  fièvre  jaune.  » 

2°  Warren  a  commis  une  grave  erreur  en 
prétendant  que  la  fièvre  jaune  n'avait  jamais 
paru  à  la  Barbade  avant  1 72 1 ,  et  qu'elle  y  avait 
été  importée  de  la  Martinique  ;  long-temps  avant 
cette  époque,  cette  maladie  avait  ravagé  la  Bar- 
bade et  notamment  en  1647,  1691,  1696,  1699 
etc....  (i). 

Gemble  a  fait  mention  du  vomissement  noir 
qui  régna  à  la  Barbade  en  1 715 ,  et  il  ne  dit  pont 
que  la  maladie  ait  été  apportée  d'une  autre 
contrée  (2). 

5'  Le  D  Lining  a  méconnu  la  source  de 
l'épidémie  fu'il  a  observée  à  Gharleston  :  elle  a 
toujours  cl  3  locale  ;  par  là  il  a  induit  beaucoup 
de  praticiens  à  erreur,  ainsi  que  Rush  lui  en 
fait  le  reproche  (5);  d'ailleurs  c'est  vers  le  mi- 
lieu du  siècle  dernier  qu'il  avait  vu  cette  maladie 
qu'il  croyait  être  importée  ;  elle  y  avait  déjà 
régné  en  1699,  1752  etc 

Moultrie  et  Makittrick  ont  pensé  bien  diffé- 
remment (4).  Voici  comment  s'exprime  Moultrie 

(1)  Voy.  Savaresi.  Bibliog.  Méd.  art.  Warren. 

(2)  Dict   des  Sci.  Méd.  (Pag.  544.  ) 

(5)  Voy.  Mémoire  de  Rush  au  D\  Edward  Miller, 
an  i8o5,  Annales  de  litt.  méd.  étrang.  T.  3. 

(4)  Voy.  Dict.  des  Sci.  Méd.  (Pag.  55i),  d'après  un 
manuscrit  de  M.  Valentin. 
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à  cet  égard  :  «  Je  ne  puis  croire  avec  d'autres  que 
ce  mal  passe  d'un  pays  à  un  autre  par  voie  de 
contagion  ;  en  1745  cette  maladie  exerçait  d'af- 
freux ravages  dans  la  Caroline  méridionale,  et 
son  transport  d'un  autre  pays  ne  parut  nulle- 
ment en  être  la  cause.  En  effet  le  premier  qui  fut 
saisi  cette  année  de  la  fièvre  jaune ,  était  un  ma- 
telot ,  qui ,  plongé  dans  l'ivresse  pendant  deux  ou 
trois  jours  continuels,  tomba  malade  à  la  suite 
de  cet  excès  5  à  dater  de  cette  époque,  une  ex- 
cessive chaleur  s'étant  soutenue  tout  le  mois, 
la  maladie  commença  à  se  propager  dans  Char- 
leston  -  et  lorsqu'il  régne  une  température  aussi 
élevée,  il  est  toujours  à  craindre  que  la  fièvre 
ardente  commune  ne  se  transforme  en  cette 
cruelle  maladie  •  effet  qui  peut  même  provenir 
d  une  médication  peu  convenable  et  d'un  mau- 
vais régime-  c'est  ce  dont  je  ne  doute  nullement  ; 
bien  plus,  c'est  ce  dont  j'ai  été  moi-même  té- 
moin, si  je  ne  me  trompe  (1).  „ 

4'  Le  fait  d'importation  attribuée  à  une  malle 
en  1741  se  réfute  assez  de  lui-mêmepar  les  détails 


(i)    Moultrie,    dissertalio   de   Febre  malignâ  biliosd 
Americae,   etc.  (  Pag.  72.  )- D'après  le  tableau  chrono- 
logique  de  M.  Bally,   on  voit  que  la  fièvre  jaune  existe 
très-souvent   d'une  manière    sporadique  à  Charleston 
(  Voy.  pag.  57.  ) 
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dans  lesquels  nous  sommes  entrés  ;  en  effet,  ra- 
conté d'abord  à  Lind  par  un  gentilhomme  in- 
connu ,  il  passe  bientôt  dans  d'autres  ouvrages , 
et  partout  il  subit  quelque  changement ,  quel- 
que modification;  en  sorte  qu'il  finit  par  devenir 
un  argument  banal  auquel  on  donne  la  tournure 
que  l'on  veut,  sans  songer  que  son  origine  n'a 
pas  le  moindre  caractère  d'authenticité ,  ni  de 
vraisemblance  (i). 

5"  «  Lind  n'impute  point  Ifia  èvre  jaune  qui 
régna  à  Cadix  en  1764  à  un  vaisseau  venu  d'Amé- 
rique (2).  Elle  fut  due ,  selon  lui ,  à  une  chaleur 
excessive  et  au  manque  d'eau  pendant  plusieurs 
mois  .-circonstances  qui  firent  naître  en  septembre 
et  octobre  des  maladies  violentes  ,  épidémiques, 
du  genre  des  bilieuses^  qui  ressemblaient  à  celles 
des    Indes  -  Occidentales  ;    elles    moissonnaient 
jusqu'à  cent  hommes  par  jour:  les  vents  étaient 
alors  communément  à  l'Est ,  et  le  coucher  du 
soleil   était  suivi  de  la  chute  d'une  rosée  extra- 
ordinaire et  très-abondante  (3). 

6°  En  parlant  de  l'épidémie  de  1 795,  Clarck  dit 
en  propres  termes  :  «  Cette  maladie  n'a  point  éié 
importée  àla  Dominique^,  ni  dans  les  autres  îles, 


■■;/:"•" 


lim 


(1)  Voy.  art.  importation,  année  1741. 

(2)  Voy.  la  sect.  précédente,  année  1764. 
(5)  Lind.  T.  1.  (Pag.  172.)      . 


'.  'l  ' 


(  258  ) 
ni  dans  l'Amérique;  mais  elle  y  a  été  produite 
par  des  causes  naturelles  (i).  » 

.  Lorsque  la  fièvre  jaune  se  déclara  à  Phila- 
delphie en  1795,  dit  M.  Dexréze,  on  ne  voulut 
pas  même  soupçonner  qu'elle  avait  des  causes 
locales  ,  et  tous  îes  malheureux  vaisseaux  arrivés 
depuis  peu  furent  accusés  de  l'avoir  apportée 
avec  eux.  Les  membres  du  collège  des  médecins, 
interrogés  par   le  gouvernement,   répondirent 
que  leur  opinionétait  que  la  fièvre  jaune  avait 
été  importée  par  quelqu'un  des  vaisseaux  arrivés 
après  la  mi-juiHet;  le  vague   de  cette  réponse 
serait  sans  doute  suffisant  pour  prouver  combien 
était  peu  fondée  leur  opinion  ;  mais  cela  devient 
évident  quand    on  sait  que ,  des  vaisseaux  in- 
culpés pas  un  n'avait  la  fièvre  jaune  sur  son 
bord.   J'étais  alors  sur  les  lieux;  je  fis  les  per- 
quisitions les  plus  exactes,  et  je  puis  certifier  a 
vérité  de  cette  dernière   assertion.  Le  brick  le 
Mary  venant  du  Cap  fut  de  tous  le  plus  vivement 
accusé  :  étant  moi-même  passager  sur  son  bord, 
j'assure  qu'il  n'y  eut  aucune  maladie  tant  soit 
peu  analogue  à  la  fièvre  jaune  . .  .Après  le  brick 
le  Mary  on  accusa  le  Sans-Culotte;  mais  le  rap- 
port du  capitaine  et  celui  du  chirugien  prou- 


(,)  Clarck,  (Pag.  ^5),  atreatise  on  ihe y  EUow-fever. 
London,  i797- 
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vèrent  qu'il  n  y  avait  aucun  malade ,  ni  sur  le 
corsaire,  ni  sur  les  deux  prises  qu'ils  avaient  con- 
duites avec  lui.  On  accusa  tour-à-tour  les  autres 
vaisseaux,  et  tour^à-tour  les  autres  vaisseaux  se 
disculpèrent;  cependant,  corn  me  l'on  ne  voulut 
pas  en  avoir  le  démenti,  les  soupçons  restèrent 
fixés  sur  le  Hankey,  et  ce  ne  fut  que  trois  aos 
après  que  leur  peu  de  fondement  fut  prouvé 
d'une  manière  évidente  par  M.  Noah  Webster 
et  le  D'^  E.  H.  Smith  (i).  « 

Écoutons  Rush  parlant  sur  la  même  épidémie: 
«  Un  bruit  public  avait  fait  venir  la  fièvre  jaune 
de  plusieurs  îles  différentes,  l'avait  chassée  de 
vaisseau  â  vaisseau,  de  rivage  à  rivage,  et  enfin 
l'avait  envoyée  dans  la  ville  à  différentes  reprises , 
alternativement  portée  par  des  corps  morts  et 
vivans.  De  tous  ces  contes,  qui  après  avoir  été 
examinés,  furent  trouvés  sans  fondement,  le 
collège  de  médecine  composa  sa  lettre  (2).  ,, 

«Ce  que  Ton  faisait  ainsi  à  Philadelphie 
n  était  qu'une  répétition  de  ce  qui  se  faisait  alors 
dans  toutes  les  autres  villes  des  États-Unis  et  de 
ce  qui  s'était  toujours  fait  dans  toutes  les  Antilles  ; 
partout  Ton  s'accusait  mutuellement  de  l'impor- 
tation de  la  fièvre  jaune,  lorsqu'elle  paraissait; 


(1)  Devéze;  (Pag.  lyi). 
(3)  Rush,  (Pag.  164,  T.  3). 
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et  toujours  les  soupçons  pesaient  sur  une  foule 
de  vaisseaux,  sans  qu'on  put  parvenir  à  prouver 
Il  culpabilité  d'aucun  (i).  9 

M.  Valentin  dit  qu'il  était  de  notoriété  pu- 
blique qu'elle  ne  régnait  pas  encore  à  Saint- 
Domingue  d'une  manière  épidémique ,  et  que 
le  plus  grand  nombre  des  réfugiés,  débarqués 
tous  ensemble  de  la  flotte  du  contre- amiral 
Cambis  à  Norfolk  et  autres  lieux  de  la  Virgi- 
nie, ne  furent  point  chargés  de  cette  calomnie. 
En  effet  ils  y  établirent  leurs  domiciles;  M.  Va- 
lentin forma  un  hôpital  composé  de  militaires  et 
de  marins  français;  pas  un  habitant,  ni  un  fran- 
çais n  eut  cette  année  la  fièvre  jaune  (2).  » 

«  Chisholm  s'est  trompé  dans  presque  tout 
ce  qu'il  avance.  Le  D  Caldwell  de  Philadelphie 
lui  a  répondu  d  une  manière  si  victorieuse,  qu'il 
,n'a  pu  répliquer.  Il  serait  facile  de  prouver ,  dit 
Benj.  Rush,  d'après  plusieurs  passages  de  la 
dernière  édition  de  l'ouvrage  de  Chisholm,  qu'il 
a  été  trompé  et  que  la  maladie  est  endémique 
dans  les  îles  où  il  a  supposé  qu'elle  s'était  ré- 
pandue par  contagion.  Le  D"^  Moseley  qui  a  long- 
temps habité  les  colonies  dit  que  l'importation 
de  la  peste  américaine   de  Bulam   aux  Antilles 


(i)Devèze,  (Pag.  172). 

(2)  Dict.  des  Sci.  Méd.  (Pag.  552.) 
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et  autres  lieux  est  une  idée  qui  répugne  à  la 
raison.  Le  D'  Ed.  Miller  a  aussi  démontré  l'erreur 
de  Ghisholm  et  [le  peu  de  solidité  de  son  opi- 
nion (i).  »  On  trouve  encore  dans  l'ouvrage 
précieux  du  D'  Bancroft  une  réfutation  de  l'o- 
pinion de  Ghisholm ,  réfutation  fort  détaillée  et 
motivée  sur  les  documens  les  plus  authentiques. 
Il  en  résulte  que ,  d'après  le  rapport  fait  par 
Mo  Smithers  au  gouverneur  de  la  Grenade,  le 
Hankey  n'a  pu  à  son  arrivée  communiquer  la 
maladie  à;  aucun  colon  (2).  En  effet,  d'après  le 
livre  de  mer  ,  tous  les  hommes  de  l'équipage  de 
ce  vaisseau,  si  l'on  excepte  un  marin  qui  était 
déjà  malade  quand  il  vint  du  Charon  et  le  capi- 
taine Coxe  qui  se  rétablit  bientôt,  tous,  dis-je, 
avaient  joui  de  la  meilleure  santé  pendant  la 
traversée,  malgré  de  pénibles  travaux  a  sou- 
tenir,  et  tous  continuèrent  à  se  bien  porter  (5).  » 
7°  Nous  avons  vu  que  les  contagionistes  étaient 
loin  d'être  d'ac<îord  sur  les  circonstances  de  l'im- 
portation de  l'épidémie  qui  ravagea  l'Andalousie 
en  1800;  nous  avons  vu  que  différens  vaisseaux 
en  étaient  accusés...  Les  soupçons  les  plus  graves 
ont  plané  sur  la  corvette  le  Dauphin^  mais,  sui- 
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(1)  Dict.  des  Sci.  Méd.,  d'après  Yaîentin,  (Pag.  552), 

(2)  Bancroft,  (Pag.  71 5). 
(5)  Btincroftj  (Pag,  723), 
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vaut  M.  Valentin  (i) ,  cotte  corvette  n'entra  dans 
la  baie  de  Cadix  que  le  6  juillet,  et  il  fut  prouvé 
qu'avant  cette  époque  plusieurs  personnes  étaient 
mortes  de  la  fièvre  jaune  dans  la  ville.  Il  fut 
certifié  aussi  en  présence  de  l'audience  de  Séville 
par  le  D'  Josué  Carro ,  médecin  espagnol ,  qui 
était  à  bord  et  qui  avait  soigné  les  malades^ 
que^  pendant  la  traversée,  il  n'était  mort  que 
trois  hommes  de  l'équipage,  et  que  leur  maladie 
n'avait  aucun  rapport  avec  la  fièvre  jaune  ;  enfin 
il  fut  reconnu  qu'elle  n'existait  nullement  ni  à 
la  Havane,  ni  à  Vera-Cruz,  ni  à  Charleston, 
points  où  le  vaisseau  avait  touché. 

Qu'on  joigne  à  ces  raisons,  que  l'intendant  de 
la  Havane  mis  en  jugement  comme  étant  la 
cause  de  l'entrée  de  la  corvette^  fut  honorable- 
ment acquitté,  après  onze  mois  de  prison;  que 
le  D'  Arejula  (2) ,  partagé  entre  diverses  hypo- 
thèses sur  l'origine  de  cette  épidémie,  déclare 
qu'il  n'en  est  pas  une  seule  dont  il  soit  satisfait  et 
qu'ii  finit    par  rester   dans   le  doute,   et   l'on 


(i)  Yalentin.  Réflexions  sur  le  rapporl  de  la  Faculté 
deMédecine  de  Paris  concernant  la  fièvre  jaune.  (Journ. 
des  Sci.  Med.  T.  Il,  Pag.  129}. 

(2)  Voy.  Pariset,  (Pag.  60). 
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pourra  juger  du  degré  de  réalité  que  présente 
cette  importation  (i). 

8"  «  On  n'a  pas  acquis  une  très-grande  certi- 
tude sur  les  causes  de  l'introduction  du  vomito» 
dans  la  ville  de  Malaga  en  1802  ,  parce  que  dans 
ces  sortes  de  catastrophes ,  on  ne  remonte  que 
fort  tard  à  la  source  des  calamités  (2).  »    ^ 

9^*  En  1 8o4,  la  ville  de  Malaga  est  encore  ravagée 
par  la  fièvre  jaune;  le  vaisseau  accusé  de  son 
importation  était  arrivé  le  9  juin,  et  la  maladie 
n'éclata  qne  le  26  juillet;  mais  M.  Bally  rejette 
cette  origine  en  disant  :  «  Il  est  plus  probable  que 
les  germes  s'étaient  conservés,  rendus  inertes 
par  le  retour  de  l'hiver  et  rétablis  dans  leur  ac- 
tivité par  les  premières  chaleurs  (3).  »  «  Ainsi , 
réplique  M.  Devéze,  ce  n'était  pas  assez  d'avoir 
laissé  dormir  le  virus  pendant  47  jours ,  il  fallait 
encore  faire  remonter  son  existence  à  un,  deux, 
ou  même  trois  ans;  en  suivant  une  pareille  mé- 

(i)  Devéze,  (Pag.  172^  i73). 

et  Quoiqu'il  en  soit,  toutes  les  perquisitions  faites 
jusqu'ici  pour  découvrir  le  vaisseau  qui  avait  apporté  ie 
germe  de  la  maladie  ont  été  infructueuses,  et  n'ont 
donné  aucun  résultat  évident.  » 

(Extrait  d'Arejula,  Journal  de  Méd.  Veot.  an.  XI.  par 
le  cit.  Renaud.  ) 

(2)  Baily,  (Pag,  82). 

(3)  Bally,  (Pag.  86). 
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thode,  je  défie  bien  d'être  jamais  embarrassé» 
quelle  que  soit  la  contrée  attaquée  ;  car  bien  cer- 
tainement il  n'est  aucun  port  en  Europe  qui  n'ait 
reçu  quelque  vaisseau  de  l'Amérique  depuis  sa 
découverte  par    Christophe  Colomb  (i).  » 

io°  Beaucoup  de  contestations  se  sont  élevées 
au  sujet  de   l'importation  de  la  fièvre  jaune   à 
Livourne,en  1804.  Suivant  M.  Bally ,  elle  était 
due  à  l'arrivée  d'un  juif;  autrefois  M.  Thiébault 
de  Bernêaud   l'avait  attribuée  à  l'Anna-Maria; 
enfin  on  a  aussi  accusé  un  autre  navire  venant 
de  Fumicino ,  près  d'Ostia  dans   les  États  ro- 
mains et  dont  les  matelots  sont  arrivés  atteints  de 
la  maladie;  mais  le  chevalier  Fabbroni,  qui  fut 
envoyé  par  la  reine  d'Étrurie  à  Livourne ,  pour 
prendre  des  mesures  politiques  et  sanitaires,  nie 
cette  importation;  il  a  assuré  à  M.  Valentin  (2) 
qu'il  en  avait  recueilli  toutes  les  preuves.  Ajoutez 
à  cela  que  M.   Thiébault  de  Bernêaud,  après 
avoir  pris  connaissance  des  pièces  du  procès  ^ 
n'a   pas  balancé    à   abandonner  les  bannières 
homicides  de  la   contagion  ^  (ce  sont  ses  ex- 
pressions). Il  a  pubhé   sa  rétractation  dans  la 
bibliothèque  physico"  économique  ,    cahier  de 


(1)  Devèze,  (Pag.  i;3,  174). 

(2)  Valentin,  Voy.  Méd.  en  Italie.  (Pag,  85). 
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décembre  1820,  et  dans  le  premier  cahier  des 
tablettes  universelles. 

11°  M.  Pariset,  après  avoir  sévèrement  discuté 
les  diverses  b^^pothèses  émises  sur  l'importation 
de  la  fièvre  jaune  en  18 19,  se  résume  en  disant  : 
«De  ce  qui  vient  d'être  dit,  il  résulte  que  la 
fièvre  jaune  de  1819,  ^^  ^^  supposant  importée 
en  Espagne,  ne  la  pas  été  du  moins  par  le  vais- 
seau l'Asia^  ainsi   que  le   démontre   la    seule 

comparaisoiî^des  dates (i)  En  efFet,la  fièvre 

jaune  avait  été  reconnue  par  M.  Florès  le  39 
juillet,  et  le  vaisseau  î'Asia  venant  de  Vera-Cruz 
n'arriva  que  le  5 1.  Mais  Fa-t-elle  été  par  la  barque 
dont  me  parlait  M.  Cabanillas,  ou  i'a-t-elle  été 
par  le  San-Juîian  ?  problême  difficile  à  résoudre  : 
1°  parce  que  rien  n'est  moins  prouvé  que  l'ar- 
rivée d'une  barque  américaine  à  Tarifa  et  que 
ses  communications  illicites  avec  un  patron  du 
San-Fernando  ...  2^  Parce  que  le  San-Julian  qui 
venait  de  Calcutta  n'avait  eu  dans  sa  traversée 
ni  malades  ni  morts,  et  que  des  informations 
qui  me  sont  parvenues  récemment  en  France  , 
m'ont  appris  que  le  Choiera-Morbus  épidémique 
des  côtes  de  Coromandel  et  d'Orixa,  n'était  point 
contagieux  j)  (2). 
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(1)  Pariset,  (Pag.  58). 

(2)  Pariset,  (Pag.  53,  59), 
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12**  Un  manifeste  touchant  l'origine  et  la  pro- 
pagation de  la  maladie  qui  a  régné  à  Barcelonne 
en  1 82  i ,  a  été  présenté  aux  Cortès  par  une  réu- 
nion libre  de  médecins  étrangers  et  nationaux  (1). 

Les  auteurs  de  cet  opuscule  se  sont  appuyés  , 
pour  réfuter  le  système  de  l'importation, 
des  circonstances  suivantes  :  1°  'On  na  pu 
encore  signaler  celui  ou  ceux  des  navires  qui 
ont  apporté  la  maladie  de  la  Havane.  2°  D'après 
les  actes  de  la  junte  municipale,  les  premiers 
malades  ont  été  observés  sur  la  polacre  napo- 
litaine la  Conception ,  stationnée  dans  le  port 
depuis  le  â5  avril  1821,  qui  n'avait  pas  fait  le 
voyage  d'Amérique.  5°  Il  est  également  certain 
que  le  28  avril  1821 ,  il  sortit  de  la  Havane  un 
convoi  de  cinquante-deux  bâtimens  dont  vingt- 
un  arrivèrent  à  Barcelonne  du  17  au 25  juin;  et, 


(1)  Ce  sont  MM.  Ch.  Maclean,  D.  M.  à  Londres.—  Las- 
sis,  D.  M.  P.  —  Rochoux, D.  M.  P.  —Franc.  Piguillem, 
vice-président  delà  subdélégation  de  médecine. —Fr. 
Salva,  prof,  de  clinique  int.  —  Man.  Durand,  de  l'Aca- 
démie de  médecine  pratique. — J.  Lopez ,  membre  de 
la  Junte  sup". — Salvador  Campmany,  médecin  de 
l'hôpital  militaire. — Ig.  Porta,  de  l'Académie  de  Mé- 
decine pratique.  — J.  Calvéras,  membre  de  la  subdélé- 
gation de  médecine. — Ant.  Mayner,  D.  M.  —  Raym. 
Duran  ,   médecin  de    l'hôpital   général. — Buen.  — Sa- 
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selon  des  documens  authentiques,  alors  la  fièvre 
jaune  ne  régnait  pas  dans  cette  ville;  d'ailleurs, 
pendant  la  traversée ,  il  n'est  mort  qu'un  ou  deux 
individus,  et  la  maladie  était  une  affection  ordi- 
naire. 4°  On  accuse  principalement  le  Grande 
Turcet  le  rat//eP2^r"re  d'avoir  apporté  la  fièvre 
jaune  de  l'île  de  Cuba  ;  mais  il  résulte  de  la 
déclaration  publiée  dans  le  journal  de  Brusi  du 
i4  août  (déclaration  qui  n'a  été  démentie  par 
personne) ,  que  ce  bâtiment  a  relâché  le  12  juin 
à  Carthagène^  où  il  a  débarqué  deux  passagers, 
et  que  le  5  du  même  mois,  il  a  laissé  vingt-quatre 
passagers  à  Cadix;  et  pourtant  la  fièvre  jaune  ne 
s'est  pas  manifestée  dans  ces  ports  qui,  par  leur 
situation ,  leur  latitude  et  leur  température,  sont 
plus  exposés  aux  atteintes  du  mal  que  Barcelonne. 
S'' Sans  nous  arrêter  aux  observations  exactes 
qui  prouvent  qu'en  février,  mars,  avril,  mai,  et 
juin  (i)^  il  y  eut  dans  la  ville  et  à  Barcelonette 
des  fièvres  avec  vomissemens  noirs ,  ictère ,  et 


(1)  M.  Lopez  fut  appelé  en  consultation,  dans  les 
premiers  jours  de  février  1821,  auprès  d'un  homme 
qui  demeurait  derrière  la  Bourse.  Il  le  trouva  avec  la 
jaunisse ,  de  nombreuses  pétéchies ,  des  vomissemens 
îîoirs  et  un  saignement  considérable  des  gencives.  Cet 
homme  mourut  peu  de  jours  après.  (  Manifeste^  Pag.  9» 
Note). 
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autres  symptômes  alarmans,  cortime  on  en 
voit  tous  les  ans  régner  sporadiquement  ;  la 
maladie  ne  se  manifesta  dans  le  port  que  lés 
premiers  jours  d'août,  c'est-à-dire,  trente-trois 
jours  après  l'arrivée  du  convoi;  ce  qui,  joint  aux 
soixante  jours  que  dura  la  traversée  ,  forme 
plus  de  quatre-vingt-dix  jours,  temps  plus  que 
suffisant  pour  le  développement  du  germe  con-' 
tagieux ,  puisqu'il  comprend  plus  de  deux  qua- 
rantaines rigoureuses.  6^  Les  marchandises  étant 
réparties  et  emmagasinées  en  divers  points  de 
la  ville,  la  maladie  ne  se  déclara  que  25  jours 
après  cette  opération,  non  sur  les  personnes  qui 
avaient  touché  et  conduit  les  objets  infectés, 
mais  sur  celles  qui  par  état  se  trouvaient  obligées 
de  séjourner  à  bord  des  navires.  7°  On  voit  dans 
les  archives  de  la  junte  supérieure  de  santé  que, 
plusieurs  jours  avant  l'arrivée  du  fabricant  de 
savon  à  Tortose  „  il  y  avait  eu  un  malade  atteint 
de  tous  les  symptômes  alarmans ,  et  provenait 
d'une  barque  stationnée  depuis  quinze  jours 
dans  la  rivière  ;  ce  malade  n'avait  certainement 
point  été  dans  le  port  de  Barcelonne.  8°L'invasion 
de  la  maladie  chez  trente  individus  à  la  fois ,  le 
29  août,  et  la  rapidité  de  ses  progrès  dans  la 
ville ,  sont  contraires  à  l'idée  de  l'importation. 
9"  C'est  aux  partisans  de  l'imporlation  à  préciser 
les  dates ,  à  dissiper  les  doutes ,  et  à    concilier 
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les  contradictions  qui  se  présentent  dans  îeur 
système  :  tant  qu'ils  ne  ie  feront  pas,  l'origine 
qu'ils  supposent,  loin  d'être  prouvée,  devra  être 
considérée  comme  une  pure  fable ,  telle  que  la 
considèrent  en  effet  les  médecins  les  plus  dis- 
tingués des  Antilles ,  qui  repoussent  toute  idée 
d'importation  (i).  » 

Une  note  ajoutée  au  même  manifeste  par 
M.Piocliouxnous  apprend  que  ni  M.  Sagreras, ca- 
pitaine du  Grand-Turc,  ni  personnede  sa  famille 
n'a  été  atteint  de  l'épidémie;  ce  fait  a  été  con- 
firmé à  ce  médecin  ,  pendant  sa  quarantaine  au. 
lazaret  de  Bellegarde  par  M.  Zalin ,  négociant  de 
Barcelonne,  très-lié  avec  M.  Sagreras;  «  c'est  moi , 
ajoute  M.  Rochoux,  qui,  sans  le  vouloir,  ai 
trompé  M.  Pariset,  relativement  à  la  famille  de 
ce  capitaine,  en  lui  racontant  un  désastre  ima- 
ginaire que  j'avais  cru  vrai ,  sur  la  parole  du  bai- 
gneur de  Barcelonne  ^  M.  Castelin    (2).» 

Pour  compléter  l'ensemble  des  circonstances  in- 
voquées contre  l'origine  exotique  de  la  maladie  de 
Barcelonne,  nous  opposerons  à  l'opinion  du  D' 
Audouard  les  observations  suivantes  de  M.  Brous- 
sais  :  «  M.  Audouard  veut  que  la  maladie  ait  été 
importée  à  Barcelonne ,  qu'elle  n'ait  point  été  le 
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(1)  Manifeste,  (Pag.  7,  8,  et  suiv 

(2)  Manifeste,  (Pag.  11). 
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résultat  des  modifications  vicieuses  de  l'atmos- 
phère de  cette  ville  ;  et  cependant  il  prétend  que 
cet  ennemi,  nullement  avide  détiens  et  de  dépré- 
dations, épargne  l'habitant  des  champs  et  qu'il 
recherche  les  grandes   populations.  Je  ne  lui 
demanderai  pas  si  cet  ennemi  ne  trouverait  pas 
plus  de  biens  pour  exercer  ses  déprédations  dans 
les  villes  que  dans  les  campagnes  ;  mais  seule- 
ment si  la  préférence  qu'il  affecte  pour  les  cités 
populeuses  ne  vient  pas  de  ce  qu'il  y  trouve  une 
atmosphère  plus  propre  à  faciliter  ses  ravages , 
et  si  ce  fait  ne  prouve  pas  de  la  manière  la  plus 
positive  que  la  question  si  rebattue  de  la  contagion 
et  de  l'infection  que  l'auteur  affecte  de  mépriser^ 
mérite  de  fixer  l'attention  des  médecins  et  des 
gouvernemens?  Quoi  !  lesbâtimens  infectés,  qui 
sont  des  locaux  étroits,  rem  plis  de  miasmes  mal- 
sains ,  donneront  la  fièvre  jaune  à  une  grande 
ville  maritime,  dont  l'air  est  lui-même  rempli 
d'émanations    malfaisantes,    tandis    qu'ils    ne 
pourront  la  communiquer  dans  un  endroit  dont 
l'atmosphère  est  pure  et  bien  ventilée  !  et  M.  Au- 
douard  refusera  de  tenir  compte  de  l'infection  ! 
la  maladie  se  propagera  sans  mesure  dans  des 
rues    étroites ,  toutes   remplies    d'immondices, 
pendant  que  les  malades  sortis  de  ce   cloaque 
n'infecteront    point    les    habitans    des  villages 
voisins  bien  aérés,  et  M.  Audouard  dédaignera  de 
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traiter  la  question  de  la  contagion  !  ....  Il  ne  peut 
ignorer  que  la  variole  et  les    autres   maladies 
véritablement  contagieuses  ne  respectent  ni  les 
habitations  saines  ni  les  individus  isolés  (i).  » 

C'est  encore  M.  Broussais  qui  va  nous  fournir 
les  argumens  contradictoires  à  l'idée  d'un  germe 
spécifiquement  contagieux  importé  à  Marseille 
en  1 82 1  :  «  Des  malades  conduits  au  lazaret  de 
Pomégue,  dit  ce  médecin,  les  uns  sont  morts  , 
les  autres  ont  été  guéris  ;  mais  la  maladie  s'est 
éteinte  dans  sa  source  et  n'a  point  infecté  les  ha- 
bitans  du  lieu; il  est  même  à  noter  qu'elle  ne 
s'est  point  communiquée  à  MM.  les  médecins  ni 
à  aucun  des  employés  du    lazaret.  Le  bâtiment 
du  capitaine  Mold  s'est  donc  trouvé,  par  le  dé- 
faut des  soins  de  propreté  et  des  mesures  de 
salubrité,  converti  en  un  foyer  d'infection.  De  ce 
foyer  sont  sorties  des  émanations  assez  actives 
pour  infecter  les  bâtimens  les  plus  voisins   sur 
lesquels  le  vent  les  a  dirigées  (2)  ;  mais  elles  ont 
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(1)  Ann.  de  la  med.  phys.  oct.  1822.  Voy.  anal,  d'ou- 
vrages nouveaux,  (Pag.  5  et  4)' 

(2)  Ce  mode  d'infection  n'a-t-ilpas  une  grande  analogie 
avec  le  fait  suivant  :  en  1786,  on  enleva  les  ossemens 
et  plusieurs  pieds  de  terrain  du  cimetière  des  Innocens; 
ce  transport,  exécuté  sans  précaution  pendant  les 
grandes  chaleurs,  devint  funeste  à  la  santé  des  habitans 


»■ 


(  27^  ) 
bientôt  perdu  leur  forces,  puisque  sur  quarante 
navires  que  contenait  la  rade  ^  six  ont  seuls  reçu 
la  fièvre  jaune.  Voilà  des  faits  ...  ils  confirment 
l'opinion  de  ceux  qui  soutiennent  que  cette  ma- 
ladie ne  se  propage  pas  fort  loin  au-delà  de  son 
foyer  d'infection,  et  que  des  individus  extraits 
de  ce  foyer ,  et  transportés  dans  un  lien  sain , 
ne  pourraient  la  reproduire ,  s'ils  étaient  isolés  , 
bien  aérés  et  tenus  proprement.  »    (Ouv.  cit.) 

Nous  terminerons  la  réfutation  du  système 
de  l'importation,  en  exposant  l'opinion  de  quel- 
ques médecins  à  ce  sujet;  opinion  qui  doit  être 
d'autant  moins  suspecte ,  qu'elle  se  trouve  con- 
signée dans  les  ouvrages  d'hommes  que  la  con- 
tagion compte  parmi  ses  défenseurs  les  plus 
distingués. 

«  .  . .  .  Nous  croyons,  dit  M.  Bally  avec  Hillary 
et  autres,  cette  maladie  originaire  d'Améri(jue, 
et  nous  pensons  qu'elje  a,  dans  les  vastes  contrées 
des  îles  comme  du  continent  ^  son  foyer,  que  des 
causes  toujours  renaissantes  renouvellent  sans 
cesse  (i).  » 

des  rues  où  passaient  les  voitures  chargées  d'ossemens  et 
de  cette  terre  sépulcrale  :  des  fièvres  malignes  se  ma- 
nifestèrent abondamment  dans  ces  rues.  »  (  Hist.  de 
Paris,  par  Dulaure.  T.  II.  Pag.  27.  ) 

(1)  Si  les  vastes  contrées  des  Antilles  et  du  continent 


(  275  ) 
Entendons  M.  François,  le  oîéme  qui  a  fait 
partie  de  la  commission  envoyée  en  Espagne  par 
le  gouvernement.  «  Pour  que  la  fièvre  jaune  eût 
pu  être  importée  au  Continent  européen  et  à 
Cadix ^  il  faudrait  qu'elle  fut  communicable  par 
contact,  comme  la  peste,  la  gale,  la  variole  :  ce 
qui  nest  pas ^  puisque  ceux  qui  fuient  les  villes 
pour  se  soustraire  à  î  épidémie  y  conservent  des 
relations  de  commerce,  d'affaires  de  nécessité 
avec  ceux  qui  restent,  et  n'en  sont  point  atteints, 
à  moins  qu'ils  n'aient  emporté  avec  eux  le  germe 
de  la  maladie  (j). ,,  Le  même  dit  encore  :  «  Les 
Américains    croient  en  général   que    la    fièvre 
jaune  a  été  importée  chez  eux  par  quelque  vais- 
seau   venant   des  Antilles....   Les  partisans  de 


Américain  sont  un  foyer  où  des  causes  toujours  renais- 
santes renouvellent  sans  cesse  îa  maladie,  est-il  néces- 
saire ,  est-il  possible  même  d'admettre  le  transport 
d'un  germe  contagieux  voyageant  sans  cesse  de  ville  en 
ville,  de  contrée  en  contrée  ?  Si  partout  dans  ces  régions 
Ton  rencontre,  comme  l'atteste  M.  Bally,  les  conditions 
essentielles  au  développement  de  la  fièvre  jaaoe,  est-il 
besoin  d'appeler  à  leur^secours  une  puissance  étrangère , 
jjnconnue,  extraordinaire?  Faut  il  accuser  tour-à-tour 

Siam^  Buiam,  SL-Jean-d'Âcre,  la  Yéra-Crus^  etc ; 

d'avoir  envoyé  ce  fatal  présent  ? 

(2)  François.   Dissertation  sur  îa  fièvre  jaune  observée 
à  Saint-Domingue,  en  l'an  Xï  et  XII  (Pag  8.  ), 
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l'idée  d'importation,  avouent  que  cette  maladie 
n'a  jaaiais  paru  que  Tété,  qu'elle  débute  toujours 
dans  les  lieux  les   plus  sales  et  les  plus  msa- 
îubres,   que  jamais  elle  ne  s'est  répandue  dans 
l'intérieur  des  terres,  malgré  la  liberté  des  com- 
munications... .  N'est-il  pas  bien  plus  naturel  de 
croire  que  le  sol  bas ,  humide,  marécageux  que 
rapidité  commerciale   dispute   sans  cesse  à  la 
mer;  que  des  habitations  mal  saines,  resserrées, 
dans'  lesquelles  les  hommes  sont  entassés;  des 
rues   étroites,   encombrées   d'immondices,  les 
exhalaisons  des  bords  de  la  mer,  toujours  cou- 
verts de  débris  de  plantes,  de  coquillages  d'ani- 
maux en  dissolution;  un  été  brûlant  succédant  à 
un  hiver  glacial,  sont  des  causes  bien  suffisantes 
pour  développer  spontanément  la  fièvre  jaune  à 
New-York,   Philadelphie,  Baltimore,  Charles- 
ton,  puisqu'elle  naît  des  mêmes  causes  aux  An- 
tilles et  à  la  côte  ferme  (i)  ?  * 

M  Pariset,  dans  ses  observations  sur  la  fièvre 
jaune  faites  à  Cadix  en  1819,  se  livre  à  des  re- 
cherches sur  les  faits  d'importation  et  en  tire  la 
conclusion  suivante  :  «  H  faut  l'avouer,  de  tels 
rapprochemens  sur  l'importation  de  la  fièvre 
jaune  d'Amérique  en  Europe  manquent  tou- 
jours d'une  certaine  authenticité,  faute  de  véri- 

}François(Pag^  8,  et 9). 
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fications  suffisantes;  ils  ne  sauraient  donnera 
rimportation  ce  degré  d'évidence  qui  subjugue 
l'esprit  et  tranche  toute  objection  (i).  » 

L'épidémie  de  1819  î«i  suggère  des  réflexions 
que  nous  ne  devons  pas  omettre  :   «  Quelques 
Taisons  qu'aient  ies  médecins  espagnols  de  pen^ 
ser  que  la  fièvre  j aune  est  désormais  endémique 
en  Andalousie;  cependant  toutes  les  fois  que 
cette  fièvre  est  venue  affliger  de  grandes  masses 
de  population,  ils  Font  unanimement  considérée 
comme  étant  d'origine  étrangère  et  comme  im- 
portée ,  soit  par  les  vaisseaux  de  la  marine  royale, 
soit  par  ceux  de  la  marine;  telle  était  l'opinion' 
dominante  à  Cadix ,  même  relativement  à  l'épi^ 
demie  de  1819;  ™ais  bien  que  d'accord  sur  ce 
premier  point,  les  médecins  ne  l'étaient  plus  sur 

les  hommes  ou  le  vaisseau  qui  avaient  apporté  un 
présent  si  fatal  (2).  » 

«  Rien  ne  prouve,  assure  M.  Bally^  que  la 
peste  occidentale  ne  soit  pas  maintenant  natu- 
ralisée en  Espagne;  ses  retours  ont  été  si  fré- 
quens  vers  les  premières  années  de  ce  siècle, 
qu'il  y  aurait  de  l'imprudence  à  ne  pas  considé- 
rer  la   péninsule  comme  appartenant  aujour- 
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(0  Pariset  (Pag.  laS), 
(2)  Pariset  (Pag.  55), 


18. 
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(l'tmi  aux  régions  qui  renferment  les  foyers  de 

ceffiâlii)— (2)- » 

M    le  docteur  Pariset  reconnaît  que  iVliUer, 

médecin  de  New-York  a  fourni  des  argumens 
décisifs  contre  la  contagion  de  la  fièvre  jaune 
dans  le  Nouveau-Monde  (3).  Maintenant  il  s'agit 
de  savoir  si  une  maladie  qui  n'est  pas  conta- 
gieuse dans  un  pays,  peut  être  importée  de  ce 
même  pays  dans  un  autre  où  elle  le  deviendrait  ^ 
La   question   se  trouve  résolue   affirmative- 
ment dans  un  rapport  adressé  au  ministre  de 
l'intérieur  par  les  officiers  de  santé  en  chef  de 
l'armée  d'Espagne  en  18.2  ;  ils  prétendent  que 
la  fièvre  jaune  fut  importée  à  Carthagene,  et 
concluent  en  disant  que  «  cette  maladie  qui  sous 
les  tropiques  n'est  pas  contagieuse,  peut  le  de- 
yenir,  quand  elle  est  dans  un  pays  nouveau.  » 
.  Mais ,  observe  M.  Bally  (4) ,  ces  messieurs 
u'ont  peut-être  pas  réfléchi  que,  pour  arriver 
dans  un  pays  nouveau  par  importation ,  il  faut 
nécessairement  qu'elle  soit  contagieuse  dans  la 
région  d'où  elle  tire  son  origine.  » 


(0  Bally  (Pag.  576). 

y  Si  la  péninsule  renferme  les  foyers  de  ce  mal,_a 
quoi  bon  le  faire  arriver  de  la  Havane? 
(5)  Pariset  (Pag.  119)- 
(4)Bally  (Pag.  96). 
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A  la  suite  de  ces  argomens  contrairejs  au  sys» 
téiiie  d'importation ,  ^ieoneot  natareliement  se 
placer  des  considérations  d'un  ordre  moral,  qui 
ne  laissent  pas  que  d'avoir  quelque  poids.  Un  sa- 
vant et  illustre  voyageur,  M.  de  Humboldt  les  â, 
développées  avec  d'autant  plus  d'avantage  qu'il  les 
a  puisées  dans  l'observation  immédiate  desfailSj 
qu'il  nous  soit  permis  de  les  reproduire  :  «  Sous 
tous  les  climats ,  les  hommes  croient  trouver 
une  consolation  dans  l'idée  qu'une  maladie  que 
îon    regarde  comme  pestilentielle,   est   d'une 
origine  étrangère.  Comme  des  fièvres  malignes 
naissent  facilement  sur  un  équipage  nombreux, 
entassé  dans  des  vaisseaux  mai-propres  ;  le  com» 
mencement  d'une  maladie  date  assez  souvent  de 
l'arrivée  d'une  escadre;  alors  au  lieu  d'attribuer 
le  mal  à  l'air  vicié  que  renferment  des  vaisseaux 
privés  de  ventilation   ou    a  l'effet;   d'un   climat 
ardent  et  mal  sain  sur  des  matelots  nouvellement 
débarqués,  on  alFirme  qu'il  a  été  importé  d'un 
port  voisin  dans  lequel  l'escadre  ou  le  convoi  a 
touché  d'Europe  en  Amérique  ;  c'est  ainsi  qu'on 
entend  souvent  dire  à  Mexico  que  le  vaisseau  de 
guerre  qui  a  conduit  tel  ou  tel  vice-roi  â  la  Vé- 
ra-Cruz,  a  introduit   la   fièvre  jaune   qui  avait 
cessé  de  régner  depuis  plusieurs  années  ;  c'est 
amsi  que,  pendant  la  saison  des  grosses  chaleurs, 
la  Havane,  la  Véra-Gruz  et  les  ports  des  Etats- 
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Unis  s'accusent  mutuellement  de  recevoir  Fun 
de  l'autre  le  germe  de  la  maladie.  11  en  est  de 
ia  fièvre  jaune  comme  du  typhus  mortel,  connu 
sous  le  nom  de  peste  d'Orient,  que  les  habitans 
de  l'Egypte  attribuent  à  l'arrivée  des  vaisseaux 
grecs;  tandis  qu'en  Grèce  et  à  Constantinople 
on  regarde  cette  même  peste  comme  venant  de 
Rosette  ou  d'Alexandrie  (i).  » 

CHAPITRE  CINQUIÈME. 


SECTION   PREMIERE. 
DES  FAITS  ALLÉGUÉS    EN   FAVEUR   DE   LA    CONTAGION. 

Suite  nécessaire  du  système  d'importation^  la 
contagion  est  aux  yeux  de  ses  partisans  la  voie 
par  laquelle  le  germe  étranger  une  fois  intro- 
duit dans  ime  contrée  s'y  propage,  s'y  répand 
de  toutes  parts  ,  en  se  transmettant  d'individu  à 
individu,  d'objet  à  objet.  Il  nous  reste  donc 
pour  compléter  le  plan  de  doctrine  du  parti 
contagioniste  sur  la  fièvre  jaune,  à  déterminer 
son  mode  de  transmission  individuelle  et  de 
propagation  succesive  par  les  hommes  ,  par  les 


(i)  De  Humboldt  (Pag.  556). 
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choses  et  par  l'air  ,  ses  proportions  avec  les 
moyens  de  communication  établis  et  les  effets 
de  la  séquestration.  L'ensemble  de  ces  diverses 
observations  individuelles  et  collectives  doit 
être  réuni  en  un  seul  faisceau,  parce  que  les 
unes  et  les  autres  se  lient ^  s'enchaînent,  se  sou- 
tiennent mutuellement^  par  ce  que  les  défen- 
seurs de  la  contagion  tirent  de  cette  réunion 
même  leurs  armes  les  plus  puissantes. 

C'est  principalement  dans  les  tableaux  des 
grandes  épidémies  tracés  par  quelques  méde- 
cins modernes  qu'il  faut  aller  saisir  et  suivre 
cette  chaîne  de  circonstances  dont  se  compose , 
pour  les  contagionistes ,  une  masse  de  preuves 
qu'ils  disent  invincibles.  Ainsi  Rush  (i)  et  Chi- 
solm  ont  décrit  l'épidémie  de  1795,  qui  ravagea 
Philadelphie  et  une  grande  partie  des  Antilles  et 
du  Continent  américain.  De  nombreux  docu- 
mens  recueillis  de  toutes  parts  en  Espagne  ont 
fourni  à  Berthe  les  matériaux  d'un  précis  histo- 
rique sur  la  maladie  dont  l'Andalousie  fut  le 
théâtre  en  1800.  M.  Balîy  a  observé  l'épidémie 
qui  a  régné  à  Saint-Domingue  en  1802  et  i8o5; 
plus  tard,  en  i8o5,  il  a  fait  partie  d'une  com- 
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(  1)  Riisli  était  alors  contagioniste.  Plus  tard  il  a  reconnu 
qu'il  était  dans  l'erreur^   et   s'est  montré  l'un  des  plus 

chauds  défenseurs  du  parti  contraire. 
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mission  envoyée  en  Espagne  (•).  Dans  ce  voyage 
il  n'a  point  vu  la  fièvre  jaune.  Mais  il  a  fait  de 
nombreuses  recherches ,  et  il  a  obtenu  des  mé- 
decins Espagnols  des  rcnseignemens  fort  dé- 
taillés, qui  ont  principalement  servi  à  la  confec- 
tion de  son  ouvrage  sur  le  typhus  d'Amérique. 
M.  Thiébault  de  Berneaud  a  exposé  la  marche 
de  l'épidémie  qui  apparut  à  Livourne  en  1804. 
M.  Pariset,  d'après  les  rcnseignemens  que  lui 
ont  communiqués  les  médecins  espagnols,  les 
autorités  et  les  habitans ,  a  tracé  une  élégante 
histoire  de  la  fièvre  jaune  qui  affligea  Cadix  en 
1819  ,  et  s'est  placé  par  là  au  premier  rang  des 
soutiens  de  la  contagion.  Enfin  le  rapport  de  la 
commission  des  médecins  français  envoyés  à 
Barcelonne  en  182 1,  et  l'ouvrage  de  M.  Audouard 
sur  le  même  sujet,  sont  écrits  dans  le  même 
sens. 

Lesdivers  ouvrages  que  nous  venons  de  citer, 
et  quelques  autres  moins  connus  ,  sont  comme 
autant  d'espèces  d'arsenaux  où  les  partisans  de  la 
contagion  vont  chercher  et  prendre  leurs  armes 
les  plus  puissantes  ;  c'est  là  que  nous  allons  aussi 
puiser  les  faits  les  plus  remarquables  et  les  plus 


(1)  Cette  commission  était  composée  de   MM.  Desge- 
nettes  ^Duméril,  Bally  etNysten. 


(  â8i   ) 

concluans  qu'ils  appellent  au  triomphe  de  leur 
cause.  Mais  avant  d'entrer  en  matière ,  nous  de- 
vons prévenir  le  lecteur  que  ^  plusieurs  des 
principaux  faits  allégués  par  les  contagionistes 
ayant  été  combattus  par  leurs  adversaires,  nous 
avons  cru  devoir,  pour  éviter  les  répétitions ,  les 
renvoyer  à  la  fin  du  chapitre  consacré  à  l'expo- 
sition des  faits  contre  la  contagion:  là  les  moyens 
d'attaque  et  de  défense  se  trouveront  rapprochés 
et  établis  dans  toute  leur  étendue  et  dans  toute 
leur  force. 

Maintenant  nous  allons  nous  occuper  des  faits 
généraux  ou  particuliers  qui  n'ont  offert  sans 
doute  aux  anticontagiooistes  qu'une  importance 
secondaire,  et  qui  dès  lors  ne  leur  ont  pas  sem- 
blé mériter  une  réfutation  spéciale. 

Rush  rapporte  plusieurs  circonstances  dont 
la  plupart  appartiennent  à  l'épidémie  de  1 793 ,  et 
qu'on  invoque  comme  preuves  de  l'opinion  qu'il 
soutenait  alors  ;  les  voici  : 

1°  Plusieurs  personnes  qui  fermèrent  leurs 
portes  et  leurs  fenêtres  de  toutes  parts,  et  qui 
eurent  le  soin  de  ne  pas  sortir,  échappèrent  à  la 
maladie  (i). 

2"  Les  servantes  souffrirent  beaucoup  ;  et  Rush 
l'attribue  aux  fatigues  qu'elles  éprouvaient  et  à 
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(i)Rush  (Pag.  loï).  —  Bal]y(Pag.  425). 
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la  grande  quantité  de  miasmes  contagieux  dont 
elles  se  saturaient  (i). 

5°  Mistriss  Leaming  ayant  visité  sa  sœur , 
mistriss  Bradfort  alors  alitées,  ne  douta  pas  d'a- 
voir pris  la  fièvre  auprès  d'elle,  parce  qu'elle  se 
souvenait  de  l'impression  désagréable  qu'elle 
reçut  par  l'effet  d'une  odeur  particulière  et  dif- 
férente de  ce  qu'elle  avait  senti  à  côté  d'autres 
malades  (2). 

«  Quand  on  considère,  dit  M.  Bally ,  la  ma- 
nière dont  Clark  décrit  l'histoire  de  sa  propa- 
gation dans  la  Dominique,  il  est  bien  difficile  de 
se  refuser  à  la  croyance  d'un  caractère  conta- 
gieux au  suprême  degré.  Il  nous  apprend  que 
par  la  prodigieuse  affluence  des  émigrés  de  l'île 
de  la  Martinique  qui  arrivèrent  dans  la  ville  de 
Roseau,  vers  le  10  juin  1793,  les  rueset  les  mai- 
sons étaient  encombrées;  peu  de  jours  après 
leur  arrivée,  c'est-à-dire  le  i5  juin,  cette    fièvre 
fit  explosion,  et  la  première  victime  fut  un  ma- 
rin anglais,  qui  était  seulement  depuis  quinze 
jours  dans  l'île  ,  et  voyait  les  Indes  occidentales' 
pour  la  première  fois  (3),  » 


(0  Kush  (Pag.  98).  ^Sally  (Pag.   425). 
(3)Id.  (Pag.  13). —Id.  (Pag.  45). 
{3)  Bally  (  Pag.  427)' 
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Lorsque  le  17  juillet  1802,  cette  maladie  se 
déclara  à  New-York,  les  premiers  atteints  furent 
ceux  qui  demeuraient  près  des  warfs  où  étaient 
les  paquebots  ;  elle  se  répandit  dans  les  environs 
vers  le  mois  d'août,  et  sur  la  fin,  elle  gagna 
Market-Street.  Comme  on  négligea  les  moyens 
d'en  arrêter  les  progrès,  elle  pénétra  dans  les 
quartiers  les  plus  avancés  et  finit  par  occuper 
toute  la  ville  (i). 

Lors  de  l'épidémie  qui  régna  à  Philadelphie, 
la  même  année  1802,  les  D'' CathraîetCurrie, 
après  avoir  inutilement  recherché  ses  causes 
dans  les  effets  des  exhalaisons  locales  ou  des  va- 
riations atmosphériques ,  apprirent  qu'un  de  ces 
navires  appelés  paquets  était  arrivé  du  Cap  ;  et 
ils  trouvèrent  que  les  premières  victimes  furent 
les  marins  de  ce  bâtiment,  ainsi  que  les  indi- 
vidus qui  avaient  communiqué  avec  eux  ,  tel 
que  le  charpentier  du  brigantin  l'Espérance  (a). 

V  Pendant  la  redoutable  maladie  des  années 
1802  et  i8o3  à  Saint-Domingue,  j'observai,  dit 
M.  Bally,  que  tous  ceux  qui  avaient  soigné  leurs 
amis  ou  leurs  parens  tombèrent  malades  immé- 
diatement après  eux.  Lorsque  je  fus  saisi  du 
typhus,  plusieurs  officiers  de  santé,  nouvelle- 
ment débarqués,  me  prodiguèrent  les  soins    les 
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(i)  Evening.  —  Post,  5  oct. 
(2)Baliy  (Pag.  435.) 


Baiîy.  (Pag.  428). 
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plus  empressés,  et  j'eus  le  malhejir,  aussitôt  après 
ma  convalescence ,  de  voir  ces  courageux  amis 
payer  le  fatal  tribut  en  se  succédant  au  lit  sans 
interruption  (i).  » 

«  Un  chirurgien  avait  constamment  résisté  de- 
puis plusieurs  mois,  lorsque  son  ami  intime  fut 
atteint  de  la  fièvre  jaune;  il  lui  prodigua  les  soins 
les  plus  tendres;  c'était  lui  qui  le  portait  dans 
ses  bras^  l'assistait  seul  à  l'époque  où  le  typhus, 
dans  sa  troisième  période ,  laissait  tout  à  craindre. 
Après  sa  mort ,  son  ami  le  suivit  de  très-près  ;  «  ii 
est  à  présumer  j,  ajoute  M.  Bally,  qu'il  s'était  sa- 
turé de  miasmes  par  un  contact  aussi  continu 
que  prolongé.  Dans  la  maison  que  j'habitais,  je 
fus  le  triste  témoin  d'une  infinité  de  malheurs 
de  cette  nature  (2)  1 ...  » 

a  Je  puis  affirmer,  continue  M.  Baliy,  qu'au 
1"  septembre  i8o3,  il  était  mort  à  Saint-Do- 
mingue ,  deux  cent  huit  officiers  de  santé  à  dater 
du  20  avril  1802  ;  il  faut,  ajoute-t-il,  renoncer 
à  toute  croyance^  et  adopter  un  scepticisme 
aveugle,  si  ce  nombre  ne  porte  pas  la  conviction 
et  ne  met  pas  en  évidence  le  génie  contagieux  ^3;.  » 
Cependant  aujourd'hui  ce  génie  contagieux  est 


(1)  Bally  (Pag.  45i). 

(2)  Bally  (Pag- 452). 

(3)  Id.  (Pag.  452).' 
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généralement  méconnu  aux  Antilles  et  au  Con- 
tinent am,éncain.  Il  n'y  a  plus  de  discussions  à  ce 
sujet;  voilà  pourquoi  nous  abandonnons  ces  con- 
trées où  s'est  établie  une  concorde  presqu'uni- 
verseile  des  esprits,  pour  passer  en  Espagne  où 
viennent  de  s'allumer  des  débats  plus  animés  que 
jamais  sur  la  question  qui  nous  occupe.  C'est  là 
quelescontagionistesse  sont  retranchés  comme 
dans  une  position  inexpugnable  ;  c'est  là  aussi 
que  nous  devons  les  suivre  pour  signaler  les 
grandes  époques  qui  ont  marqué,  selon  eux,  le 
triomphe  du  génie  contagieux. 

La  première  qui  se  présente,  est  l'épidémie  de 
1800,  dont  Berthe  nous  a  laissé  un  précis  histo- 
rique; c'est  à  lui  que  nous  empruntons  les  dé- 
tails qui  suivent  : 

«  Cest  du  10  au  1 5  août  que  se  manifesta  dans 
Cadix  une  maladie  remarquable  dès  son  début 
par  un  appareil  de  symptômes  graves  ;  elle  atta- 
qua d'abord  quelques  habitans  du  quartier 
Sainte-Marie  placé  au  sud^cst  de  la  ville,  dont 
les  rues  sont  étroites  et  ordinairement  moins 
propres  que  celles  des  autres  quartiers  ;  ses  ha- 
bitans sont  des  marins ,  des  ouvriers  du  port  et 
des  employés  de  la  douane.  Borné  d'abord  à  ce 
faubourg  voisin  du  port,  le  mal  fut  quelque 
temps  stationnaire,  avant  de  se  répandre  dans 
l'intérieur  de  la  ville  :  «  Preuve  incontestable,  dit 
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M.  Bally ,  qu'il  ne  provenait  pas  de  l'influence 
atmosphérique  (i).  »  Telle  est  l'époque  de  l'inva- 
sion de  la  maladie  à  Cadix,  marquée  par  l'opi- 
nion générale;  mais  il  est  certain  que  déjà ^ vers 
la  fin  de  juillet ,  quelques  habitans  des  rues  So- 
pranis  et  Boqueta  étaient  atteints  d'une  maladie 
caractérisée  par  les  mêmes  symptômes  observés 
dans  la  suite  :  on  mit  que  les  premiers  malades 
furent  précisément  ceux  qui  avaient  communi- 
qué avec  l'équipage  de  la  corvette  le  Dauphin  ; 
on  sait  que  ces  premiers  malades  furent  ou  des 
marins  ou  des  hommes  de  peine  du  port  et  plus 
particulièrement  les  employés  de  la  douane  et 
du  bureau  de  santé  ;  on  sait  aussi  que  le  visiteur 
de  la  douane,  le  garde  de  la  porte  de  mer  et  le 
greffier  du  bureau  de  santé  périrent  en  peu  de 
jours  ;  on  sait  que  les  deux  gardes  placés  en  sur- 
veillance sur  la  corvette  immédiatement  après 
son  entrée  dans  le  port,  tombèrent  aussitôt  ma- 
lades ;  on  est  obligé  de  retirer  celui  qui  paraît 
l'être  d'une  manière  plus  grave;  l'autre  essuyé 
sa  maladie  à  bord  ;  le  lieutenant  visiteur  se  rend 
également  sur  le  bâtiment;  il  voit  le  mauvais 
état  de  ce  dernier  malade,  il  voit  trois  matelots 
maigres,  pouvant  à  peine  se  soutenir,  qui  lui 
déclarent  être  tombé  malades  avant  que  le  na- 


(i)  Berthe  (Pag.  52,  55).  —Bally  (Pag.  71 ,  4^0 ). 
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vire  eût  obtenu  entrée.  Lui-même  depuis  ce  mo-- 
ment  éprouve  du  mal-aise^  de  l'inquiétude;  au 
bout  de  quelques  jours ,  il  est  obligé  de  s  aliter, 
ainsi  que  toute  sa  famille  très-nombreuse  (i).» 

«  Une  troupe  de  gens  de  guerre,  revenue  de 
Ceuta  à  Cadix,  est  atteinte  au  bout  de  deux  à  trois 
jours;  tous  périssent;  l'oiBcier  seul  échappe  à 
la  mort  (2.)  » 

«  Paterne  fut  long-temps  préservée;  une  ving- 
taine d'hommes  en  sortent  pour  commercer  ;  ils 
rentrent  malades  et  meurent  presque  tous  dans 
un  lazaret  (5).» 

«  La  Caraque,  petite  île  située  dans  le  fond 
oriental  de  la  baie  de  Cadix,  est  l'arsenal  de  la 
marine  royale;  il  est  prouvé  que  la  maladie 
ne  s'y  manifesta  qu'après  l'arrivée  d'une  frégate 
ayant  des  malades  à  bord ,  dont  la  plupart  péri- 
rent, dès  qu'ils  eurent  été  transportés  à  l'hôpital 
de  la  marine;  depuis  cette  époque,  à  ce  que 
nous  assura  le  médecin  en  chef  de  la  Caraque , 
la  maladie  se  développa  en  très-peu  de  temps 
dans  tous  les  points  de  cet  établissement^  et  y 
enleva,  en  très-peu  de  temps,  le  quart  des  habi- 
tans  (4) .  » 


'  ^  ■• 


(i)Berthe(Pag.  54,  55).  — Bally  (  Pag.  429,  45o), 
(2)  lially  (  Pag.  43).  — Fariset  (Pag.  76  ). 
(5)  Pariset  (Pag.  76). 
(4)  Berthe  (Pag.  41)3 
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.  Les  habitans  d'Utrera  n'avaient  éprouvé 
vers  la  fm  de  l'été  et  au  commencement  de  l'au- 
tomne que  des  fièvres  bilieuses  simples,  rémit- 
tentes ou  intermittentes,  lorsque  le  régiment 
d'Ibernia,  venant  de  Cadix,  y  laissa  plusieurs  sol- 
dats malades  logés  chez  les  particuliers  :  ils  com- 
muniquèrent bientôt  la  contagion  qui  se  répan- 
dit assez  rapidement  (i).» 

a  Des  fugitifs  malades  apportèrent  la  conta-^ 
gion  à  la  Cariota,  petit  bourg  situé  sur  la  route 
de  Cadix ,  ce  qui  prouve ,  dit  Berthe ,  que  telle 
est  l'origine  de  la  maladie  à  la  Cariota,  c'est  que 
les  premières  victimes  de  la  maladie  furent  pré- 
cisément ceux  qui  communiquèrent  avec  les 
étrangers ,  c'est-à-dire,  le  maître  et  les  domesti- 
ques de  l'auberge;  de  ce  point  d'abord  unique, 
la  maladie  passe  dans  les  maisons  voisines  placées 
sur  le  même  côté  de  la  rue  ;  elle  se  répand  en- 
suite dans  tout  le  bourg  (2).  » 

M.  Baily  raconte  le  même  fait  d'une  autre 
manière  :  On  a  soupçonné ,  sans  être  piemement 
convaincu,  que  des  réfugiés  portèrent  la  conta- 
gion dans  ce  village^  composé  de  735  individus; 
la  terreur  enfitémigrerunassezgrandnombre;il 
n'en  resta  que  quatre  cent  soixante-treize,  dont 


(!)  Berthe  (Pag.  22i).'-BaUy.  (Pag.  432). 
(2)  Berthe  (Pag.  i5V 
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il  y  eut  cent  quatre-vingt-quinze    malades  et 
cent-vingt-deux  victimes  (i).  » 

«  Chiclana,  l'île  de  Léon,  Puerto-Real  reçurent 
la  contagion  immédiatement  de  la  ville  de  Cadix 
dont  elles   occupent  le  voisinage  du  côté  de  la 
terre  (2).» 

«  Le  port  Sainte-Marie,  San-Lucar  de  Barra- 
méda,  Xérès  de  la  Frontéra,  villes  où  la  fièvre 
jaune  exerça  d'affreux  ravages,  durent  cette  ca. 
lamité  aux  nombreuses  émigrations  des  habitans 
de  Cadix (5).» 

«  Ainsi,  dit  M.  Pariset^  dans  ces  épidémies 
désastreuses,  on  voyait  toujours  le  péril  et  la 
mort  se  multiplier  avec  et  par  les  communica- 
tions; au  contraire  par  l'isolement,  ou  le  mal  ne 
se  montrait  pas ,  ou  il  s'arrêtait  tout  court.  ^ 
En  voici  des  exemples  : 

«  A  Cordoue,  quelques  fugitifs  de  Cadix  y 
furent  traités  dans  un  endroit  isolé  de  l'hôpital; 
quatre  de  ces  malheureux  succombèrent;  mais 
ils  ne  propagèrent  aucun  germe  (4).  » 

«  A  Ecija,  ville  très- peuplée,  la  maladie  s'é- 
tait manifestée  peu  de  temps  après  l'arrivée  des 


(i)Bally  (Pag.  74). 
(2)Id.  (Pag.  75). 
(3)Id.  (Pag.  43 1). 
(4)  «erthe    (Pag.  14, 
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étrangers  fugitifs  de  Cadix,  deSéville;  les  sages 
précautions  des  magistrats,  ie  dévouement  elle 
zèle  des  habitans  arrêtèrent  les  progrès  de  la  ma- 
ladie, et  garantirent  la  ville  contre  une  nouvelle 
introduction  de  miasmes (i).  » 

a  Véjer,  Conil,  Estepona,  Scipiona  rompirent 
toute  communication  avec  les  lieux  circonvoisins, 
et  ne  connurent  l'épidémie  que  de  nom  (2).  » 

«  Le  régiment  de  Marie -Louise  campé  sur  un 
terrain  bas  entre  l'île  de  Léon ,  le  port  royal  et 
Xérès  ,   c'est-à-dire  ,  entre  les  foyers  les  plus 
actifs  de  l'épidémie,  en  fut  entièrement  préservé 
par  ie    soin  scrupuleux  de    se  maintenir  dans 
un  entier  isolement  (3).  » 
.  «  Plus  de  cinquante  mille  âmes ,  parmi  les- 
quelles on  compte  des  familles  de  i5  et  20  indi- 
vidus, entre  Xérès  etCadix,  conservèrent  la  santé, 
en  vivant  disséminés  dans  leurs  maisons  de  cam- 
pagne, et  ne  recevant  aucun  étranger; les  domes^- 
tiques  seuls^  obligés  de  communiquer  au  dehors 
pour  acheter  des  provisions,  tombaient  malades, 
et  mouraient  dans  les  lieux  mêmes  où  se  tenait 
le  marché (4).  » 


(i)Berthe  (Pag,  19).  — Balîy  (Pag.  75). 
(2)  Pariset  (Pag.  77).  — Bally  (Pag.  452). 
(5)  Baîly  (Pag.  43i).  -- Pariset  (  Pag.  77  ). 
(4)  Pariset  (  Pag.  77  ). 
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«  li  est  constant  que  dans  l'intérieur  de  lu 
ville 5  des  familles  entières  forent  sauvées,  en 
s'ioterdisant  tout  contact  avec  d'autres  per- 
sonnes (i).  » 

L'introduction  de  la  fièvre  jaune  à  Sévilie  est 
expliquée  diversement  par  les  auteurs  :  i^  D'à-» 
prèsM.  Pariset,  l'épidémie  de  1 800  fut  attribuée 
d'une  commune  voix  à  l'équipage  d'un  vaisseau 
qui  venait  de  la  Havane.  Cet  équipage  s'était 
séparé  en  deux  bandes  ;  l'une  entra  dans  Cadix, 
l'autre  se  rendit  à  Sévilie,  et  la  fièvre  jaune 
éclata  presqu'en  même  temps  à  Sévilie  et  à  Ca- 
dix (2),  2"  Berthe  l'attribue  aux  communica- 
tions habituelles  entre  Cadix  et  Sévilie  par  les 
marins  et  les  coiiirebandiers  ;  suivant  lui  ,  k 
maladie  a  été  portée  directement  de  Cadix  à  Sé- 
vilie par  la  voie  de  mer  (3).  3°  On  attribue,, dit 
M.  Bally,  le  typhus  de  Sévilie,  etproêablement 
avec  raison^  à  l'équipage  d'un  navire  venu  d'A- 
mérique^ qui  remonta  par  le  Guadalqoivir  ;  ce 
navire  avait  perdu  plusieurs  hommes  dans  sa 
traversée.  Ce  soupçon  est  tout  aussi  fondé  que 
l'accusation  intentée  contre  l'intendant  venu  de 
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la  Havane  sur  la  corvette  américaine,  qui  passa 
promptement  de  Cadix  à  Se  ville  (i). 

«  Quoi  qu'il  en  soit,  la  maladie  se  déclara  d'a- 
bord à  Séviîle  dans  le  faubourg  Triana,  qu'ha- 
bitent les  mariniers  et  les  ouvriers  journellement 
occupés  au  cabotage  :  bâti  au  sud-ouest  dé  la 
cité,  il  en  est  séparé  par  le  Guadalquivit.  Les 
premiers  malades  connus  furent  des  individus 
tous  caboteurs;  un  seul  échappa  à  la  mort  (2). 

La  maladie  resta  concentrée  dans  ce  faubourg 
pendant  plus  de  quinze  jours  ;  après  lui  ce  fut  le 
faubourg  de  Los  Humeros  qui  fut  le  premier 
quartier  infecté  en  deçà  du  fleuve;  ses  habitans 
sont  aussi  des  marins ,  des  ouvriers  du  port  et 
en  général  des  gens  peu  aisés ,  qui  ont  des  rela- 
tions continuelles  avec  tous  les  bâtimens  qui 
arrivent;  de  ce  faubourg  le  mal  gagne  la  paroisse 
Saint- Vincent  et  enfin  toute  la  ville  ;  les  rues  que 
traversent  les  cadavres  pour  aller  à  l'église  sont 
les  premières  infectées  (3).  » 

ff  Dans  le  temps  que  l'infection  était  enracinée 
à  Séville,  on  yit,  chose  bien  remarquable!  dit 
Berthe,  les  bateliers  du  Guadalquivir ,  ceux  du 
moins  qui  restèrent  sur  leurs  barques  séques- 


(1)  Bally. — Voy.  le  Ch.  importation. 

(2)  Berthe  (Pag.  60  ).  — Bally  (Pag.  75). 

(3)  Berthe  (Pag.  61,  64,  65), 
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très  de  leurs  concitoyens;  on  les  vit  résister  à 
l'infection,  quoique  placés  au  centre  des  deux 
foyers  les  plus  terribles ,  les  faubourgs  Triana 
et  Los  Huméros  (i).  » 

«  Sur  quarante-sept  prêtres  français  réfugiés 
à  Séville,  quarante-deux  ont  péri  victimes  de 
leur  dévouement  et  de  leur  zèle  à  assister  nuit 
et  jour  les  mourans  (2).  » 

«  Soit  que  les  germes  n'eussent  été  introduits 
queforttardàBIédina-Sidonia,  soit  qu'ils  eus-^ 
sent  été  assoupis  par  des  causes  locales,  soit 
que  des  individus  ou  des  ^effets  qui  en  étaient 
encore  imprégnés  de  ï'anu.e  précédente  les 
eussent  communiqués  dans  un  temps  plus 
opportun,  ils  ne  firent  leur  explosion  qu'en 
1801.  Une  chose  remarquable,  c'est  que  long- 
temps on  observa  le  typhus  dans  les  mêmes 
rues,  toutes  à  côté  les  unes  des  autres,  et  ayant 
entre  elles  des  communications  (3).  » 

«  Pendant  cette  épidémie,  les  religieuses  réco^ 
lettes  de  deux  couvens,  situés  l'un  en  haut  de  la 
ville  et  l'autre  en  bas,  semblent  avoir  suivi  une 
conduite  tout  opposée ,  pour  rendre  plus  facile  la 
solution  du  problême   qui  nous  intéresse;  en 


V'i.:,v: 


(1)  Berthe  (Pag.  275 ), 

(2)  Berthe  (  Pag.  375). 
(3)Bally(Pag,  76). 
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effet,  celles  d'en  haut  ne  voulurent  souffrir  au- 
cune relation  aved  les  habitant,  et  celles  d'en 
bas  ne  changèrent  point  leurs  anciennes  habitu- 
des :  les  premières  n'éprouvèrent  aucun  acci- 
dent; lés  secondes'  virent  le  poison  produire 
parmi  elles  les  jplus  grandes  calamités  (i).  » 

«  Ces  faits  parlans  démontrent,  et  tous  les  mé- 
decins conviennent,  que  si  l'on  n'avait  enveloppé  a 
temps  cette  ville  pour  empêcher  toute  commu- 
nication, de  nouveaux  malheurs  allaient  planer 
sur  toute  l'Andalousie  (2).  »  ^'      ' 

L'année  i8o4fut^i30ur  l'Espagne  une  ^o'que 


: '(L)Bally  (Pag.  435). 
-  (V)  Id.  (Pag.  435). 

Comment  concilier  cette  assertion  de  M.  Bally,avec 
ce  qu'il  dit  plus  haut,  (pag.  4^4)»  en  parlant  delà 
même  épidémie  ?  «  Les  voisins  des  premières  rues  in- 
fectées qui  s'enfuirent  à  temps  à  la  campagne,  durent 
leur  salut  à  cette  sage  mesure;  mats  ceux  qui  venaient 
à  leur  maison,  ou  qui,  saiis  y  entrer,  Communiquaient 
simplement  avec  îeâ  malades,  étaient  tout-à-coup  saisis 
du  typKus.  On  s'apperçut  aussi  que  ceux  qui  demeuraient 
dans  les  champs  couraient  des  dangers  égaux ,  si,  sans 
paraître  à  la  ville,  ils  établissaient  des  relations  avec 
ceux  qui  en  sortaient;  de  sorte  que  la  'plupart  des  mé- 
tairies  devifirent  des  foyers  d'infection.  » 

Si  ces  faits  parlent  en  faveur  de  la  contagion,  ils  sont 
loin  de  prouver  qu'on  eût  interdit  toute  communication 
de  riotédeur   de   la  ville    avec  rextérieur  :  dès  lors, 
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de  deuil  et  de  désolation  :  îa  fièvre  jaune  étendit 
ses  ravages  horriblement  destructeurs  sur  cinq 
grandes  provinces  espagnoles.  Des  faits  à  peu- 
près  semblables  à  ceux  relatés  dans  l'épidémie 
de  1800  se  sont  reproduits  :  je  veux  dire  que  les 
contagionistes  nous  représentent  partout  la  ma- 
ladie se  manifestant  avec  et  par  des  communi-- 
cations  ,  naissant  dans  un  point  et  de  là  se 
propageant  de  proche  en  proche.  Nous  nous 
bornerons  à  emprunter  quelques-uns  des  traits 
les  plus  remarquables  cités  par  M.  Bally. 

«  Le  développement  de  la  maladie  à  Anîe- 
querra  rend  évident  le  caractère  contagieux  de 
îa  fièvre  jaune.» 

«  Joseph  Deîgado  s'enfuit  de  Malaga  le  25 
juillet  chez  son  père  ,  habitant  d'Antequerra  , 
rue  des  comédies  ;  il  y  tombe  malade  le  27  juillet 
et  meurt  le  2  août;  sa  mère  expire  le  24;  son 
père  le  2  septembre  ;  Jérôme  et  Antonio ,  ses 
frères,  succombent,  l'unie  21  août,  l'autre  le  4 
septembre  ;  et  Fransisco  ^  son  jeune  frère,  est 
guéri  le  23  août;  leurs  deux  sœurs  tombent 
malades  le  18  août;  la  première  entre  en  con» 
valescence  le  25 ,  et  la  seconde  succombe  le  22.  s 

s  On  observe  encore  la  même  marche  dans  les 


comment  de  Bouveans  mallieors  n'ont- 
toute  rAiidaioiîsie  ? 
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entourages    des  émigrés  de   Malaga  qui   arrivè- 
rent à  Antequerra  :  leurs   parens  ,   leurs   amis 
furent  toujours  les  premiers  atteints  (i). 

«  Les  habitans  d'Antequerra  sortent  en  pro- 
cession sur  le  soir  du  12  octobre,  (novembre, 
suivant  M.  Pariset  ) ,  pour  promener  l'image  de 
Notre-Dame-du-Rosaire  jusqu'à  trois  heures  du 
matin  ;  on  ne  comptait  alors  que5o  morts  tou- 
tes les  vingt-quatre  heures  :  quatre  jours  après 
la  procession,  il  y  en  eut  quatre-vingts  dans 
le  même  espace  de  temps  (2).  Au  lieu  de  trente 
moris,  M.  Pariset  dit  trente  malades,  nombre 
qui  s'éleva  ensuite  à  quatre-vingts  (5).  » 

ff  Un  exemple  frappant  de  contagion  eut  lieu 
à  Espejo  :  Jean  Cordoba,  muletier,  arrive  de 
Malaga,  déclare  à  sa  femme  qu'il  est  atteint 
de  la  peste  de  Malaga;  pour  ne  pas  infecter  les 
habitans  d'Espejo ,  il  veut  construire  une  bara- 
que en  dehors  ;  mais  sa  femme  le  force  d'entrer, 
le  fait  cacher  dans  sa  maison,  où  il  meurt  le  27 
août.  Comme  ce  muletier  apportait  toujours 
de  Malaga  divers  comestibles  pour  vendre , 
la  plupart  de  ses  voisins  qui  communiquè- 
rent avec  lui    ou  qui    firent   emplette  de  ses 


(i)Bally  (Pag.  457). 

(2)  Bally  (  Pag.  436  ). 

(3)  Pariset  (Pag.  72). 
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marchandises,  furent    saisis   du  typhus  à    des 
époques  plus  ou  moins  rapprochées.  La  femme 
du  muletier  meurt  en  quatre  jours  :  sa  fille  est 
presque  aussitôt  atteinte  (i).  » 

«A  Konda  5  le  corrégîdor  fait  cerner  les 
maisons ,  séparer  les  malades  suspects ,  et  la 
contagion  n'atteint  que  ceux  qui  venaient  de 
Malaga ,  ou  qui  avaient  communiqué  avec 
eux  (2).  » 

«  De  Carthagène  l'épidémie  fut  portée  à  Vera 
par  la  femme  et  la  fille  du  second  comman- 
dant de  la  marine;  trois  jours  après  son  arrivée 
cette  dame  tombe  malade;  un  de  ses  domesti- 
ques meurt  bientôt,  puis  sa  belle  mère  ;  sa  fille 
et  son  fils  guérissent.  Les  habitans  des  maisons 
voisines  furent  promptement  infectés  (5).  » 

«  Dans  le  bourg  de  Los-Barios  ,  ce  sont 
des  soldats  qui  y  introduisent  les  pr^emiers  ger- 
mes de  la  fièvre  jaune  (4).  » 

«  Carthagène  la  dut  à  des  marchandises  d'un 
bâtiment  sorti  de  Malaga  qui  n'avait  pas  achevé 
sa  quarantaine;  une  religieuse  travaillant  à  des 
mouchoirs  débarqués  en  fraude ,  est  frappée  et 


(i)Bally(Pag.44o,44i). 

(2)  Id.  (Pag.  441). 

(3)  Pariset  (Pag.  75).»~BalIy  (Pag.  442)= 
(4)Baily(Pàg.443). 
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meurt;  sept  autres  religieuses  ont  le  même  sort; 
le  reste  s'enfuit  pour  aller  périr  ailleurs.  Bientôt 
la  maladie  s  étend  le  long  de  la  grande  rue  du 
sud  au  nord;  elle  passe  d'une  maison  à  l'autre , 
d'un  ami  à  un  ami ,  et  s'accroît  avec  tous  les  ca- 
ractères de  la  contagion  (i).  » 

Les  mêmes  observations  ont  été  faites  à  A.li» 
cante;  presque  toutes  les  populations  voisines 
éprouvèrent  les  influences  de  l'importation  des 
miasmes  (p.). 

Nous  avons  vu,  d'après  les  contagionistes ,  la 
fièvre  jaune  importée  cette  même  année  ï8o4  à 
Livourne  ;  suivons-en  ici  la  propagation. 

«  Douze  jours  après  l'arrivée  du  vaisseau 
i'Anna-Maria ,  deux  malades  qui  étaient  abord 
sont  mis  à  terre  et  transportés  dans  une  auberge, 
rue  de  la  Vieille=Poissonnerle;  trois  jours  après 
ces  hommes  meurent;  en  peu  de  jours  douze 
locataires  de  la  même  auberge  subissent  la 
même  destinée.  » 

«  Un  Napolitain  quitte  cette  auberge  avec  le 
soin  d'éviter  l'approche  des  personnes  attaquées 
et  de  s'éloigner  des  rues  adjacentes  ;  pris  au  bout 
de  six  jours  de  la  même  maladie,  il  meurt  le 
neuvième.  » 


(i)Bally(Pag.  447)- 
(3)Id.-  (Pag,  448), 
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«  Un  boulanger  iivoiiroais,  rue  Saint-Antoine, 
vend  du  biscuit  au  bâtiment  espagnol ,  le  fait 
porter  abord  dans  des  sacs.  Lorsqu'on  les  rend 
au  bout  de  deux  jours,  ses  ouvriers  se  couchent 
dessus  ;  ils  sont  atteints  du  mal ,  meurent  et  sont 
suivis  du  boulanger,  de  sa  femme;  l'infection 
gagne  toute  la  maison.  Un  boucher  français 
qui  logeait  dans  la  maison  où  étaient  descendus 
les  Espagnols,  meurt  en  dix  jours;  deux  jours 
après,  son  épouse  meurt  aussi;  et  au  bout  de 
quatre  jours,  meurt  également  la  ipaitresse  de 
la  maison,  ainsi  que  M.  Morel,  capitaine  au  62°^". 
de  ligne ,  qui  était  venu  visiter  le  boucher.  » 

«  Les  gardes  de  santé  mis  à  bord  de  l'Anna- 
Maria,  les  ouvriers  employés  à  son  radoub, 
plusieurs  personnes  habillant  le  môle  du  port , 
succombent  à  la  même  maladie.  » 

«Bientôt  le  mal  s'étend,  gagne  les  rues  Saint- 
François  et  Saint-Jean,  apparaît  dans  les  mai- 
sons où  sont  déposés  les  sucres ,  les  cuirs  et  les 
autres  marchandises  qui  formaient  le  charge- 
ment du  vaisseau;  les  portefaix  chargés  de  leurs 
transports  meurent  du  quatrième  au  septième 
jour;  le  directeur  des  magasins  succombe  en 
deux  jours  (i).  »     ' 


(1)  Yoyez  le  r^apport  de  MM.  Halié  et  Desessart,  sur  la 

lettre  de."  M.  ThiébauU  de  Bernéaud   à  M,  Desgeoettes, 
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«  Pendant^Ia  même  épidémie ,  Palloni  assure , 
au  dire  de  M.  Bally,  que  ceux  qui  n'eurent 
point  de  contact  avec  les  personnes  infectées, 
ceux  qui  ne  pénétraient  point  dans  les  quartiers 
où  la  fièvre  jaune  s'était  déjà  développée,  en  fu- 
rent garantis  (i).  »    , 

Nous  verrons  ailleurs  le  fait  relatif  à  Palloni 
lui-même. 

«  Une  remarque  générale  du  même  auteur 
confirmera  les  soupçons  qu'on  a  eus  sur  le  ca- 
ractère  de  cette  maladie  ;  il  assure  qu'au  com» 
mencement  de  novembre  elle  était  parvenue  à 
son  plus  haut  degré,  et  qu'elle  menaçait  de  se 
répandre  dans  les  divers  quartiers  de  la  ville, 
lorsque  la  police  médicale  réussit  à  en  arrêter 
les  progrès,  et  qu'on  la  vit  en  peu  de  temps  di- 
minuer d'une  manière  apparente  (2).  » 

«  Ce  qui  s'est  passé  dans  les  premières  épi- 
démies de  1800,  1 804,  s'est  reproduit  dans  c^lle 


touchant  Torigine  et  la  propagation  de  la  maladie  de 
Livoiirne.  —  iV'oto.  Nous  avons  déjà  vu  que  ce  savant 
avait  reconnu  et  avoué  qu'il  était  alors  dans  l'erreur; 
malgré  cela ,  nous  avons  cru  devoir  rapporter  cette  série 
de  faits ,  parcequ'on  les  a  cités  comme  de  puissans  té- 
moignages en  faveur  de  la  contagion. 

(1)  Nous  avons  vainement  cherché  ce  fait  dans  le 
mémoire  de  Palloni,  traduit  par  M.  Révolat. 

(2)  Palloni  (Pag.  59). -Bally  (Pag.  454). 
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dont  la  petite  ville  de  Jumilla  fut  le  théâtre  en 
1811  et  1812  ;  sauf  les  grandes  chaleurs  qui  la 
brûlent  fendant  les  étés  ^  elle  n'offre  aucune 
source  d'insalubrité.  Le  d^  Ramon  de  Roméro , 
qui  a  suivi  et  décrit  cette  épidémie ,  vit  la  fièvre 
jaune  apportée  de  Murcie  à  Jumilla ,  observer  en 
se  propageant  un  ordre  constant  de  succession , 
marcher  par  un  temps  calme,  et  s'étendre  de 
proche  en  proche ,  de  manière  à  occuper  un  vé- 
ritable centre;  d'où  elle  rayonnait  ensuite,  soit 
par  le  souffle  des  vents,  soit  par  des  communi- 
cations imprudentes;  tandis  qu'à  vingt,  trente, 
quarante  pas  de  ce  cercle  dangereux,  pourvu 
qu'on  s'abstînt  d'y  communiquer  le  moins  du 
monde ,  on  était  sûr  d'échapper  ;  à  quoi  contri- 
buaient merveilleusement  une  ventilation  fré- 
quente et  les  soins  ordinaires  de  la  propreté. 
Que  s'il  arrivait  à  la  maladie  de  franchir  tout-à- 
coup  un  grand  intervalle  et  de  se  montrer  dans 
un  point  fort  éloigné  du  centre  primitif,  en 
recherchant  les  causes  d'une  transmission  si 
étrange,  on  finissait  toujours  par  découvrir 
qu'elle  s'était  opérée  par  le  rapprochement  d'un 
individu  sain  et  d'un  individu  qui  ne  l'était  pas, 
ou  qui  du  moins  avait  séjourné  dans  l'atmo- 
sphère des  malades  (1).  » 


(1)    Pariset  (Pag.   ^5  ,   77,   78).— Voyez  à  l'article 
•réfutation,  deux  faits  rapportés  par  le  D'.  Bamon, 
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«  Dans  l'épidémie  de  1819,  la  fièvre  jaune 
d'abord  développée  à  l'île  de  Léon ,  où  elle  resta 
concentrée  pendant  près  d'un  mois  dans  un  seul 
quartier  de  la  ville,  (  et  barrio  del  Christo),  ne 
parut  nulle  part  que  parce  qu'elle  y  fut  appor- 
tée par  des  personnes  qui  l'avaient  prise  dans 
son  foyer  primitif.  C'est  par  le  déplacement  des 
hommes ,  c'est  par  le  mouvement  des  troupes , 
c'est  par  les  communications  ordinaires  »  que  le 
mal  voyagea  ;  il  fut  introduit  à  Cadix  de  San- 
Fernando  et  des  champs  de  Chiclana  qui  en 
sont  voisins  ;  une  fugitive  de  San  Fernando  l'ap- 
porta  au  port  de  Sainte-Marie.  Un  soldat  licen- 
cié de  l'île  de  Léon  vint  à  Xérès  dans  le  courant 
du  mois  d'août;  le  3i ,  il  tombe  malade,  et  sa 
maladie  offre  tous  les  caractères  de   la   fièvre 

jaune.  » 

«  Une  femme  de  Xérès  s'était  rendue  à  l'île 
de  Léon  pour  y  soigner  son  fils  qui  avait  la 
fièvre  jaune  et  qui  en  mourut.  De  retour  chez 
elle ,  cette  femme  fut  obligée  de  loger  deux  sol- 
dats qui  venaient  de  l'intérieur  et  se  rendaient 
dans  un  port  ;  ces  deux  soldats  contractèrent  la 
maladie  et  moururent,  l'un  dans  la  maison  de 
son  hôtesse ,  l'autre  à  l'hôpital  ^.  ou  il  s^élait  fait 
porter  pour  être  traité  d'une  hernie  (1).  » 


i(i)'Xa  mère  du  jeune  homme  iHait-eiîe  revenue  avec 
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«-  Au  commencemeiît  de  septembre  ,  un  Ita- 
lien venant  également  de  File  de  Léon  fut  pris 
de  la  même  lièvre  et  mourut.  » 

«  La  place  de  l'Arroyo ,  la  rue  de  Pavic ,  riiôpi-» 
tal  et  la  rue  de  la  Gloire,  voilà  les  quatre  points 
de  la  ville  où  ces  mallieureux  périrent  et  d'où 
partit  le  mal;  avec  cette  circonstance  très-digne 
d'attention,  que  la  rue  de  la  Gloire,  -petite, 
étroite,  et  pleine  de  cabarets  et  de  tavernes^ 
n'était  peuplée  que  de  pauvres  et  d'étrangers  ; 

c'est  là  que  la  fièvre  déploya  toute  sa  fureur 

Je  ne  sais  rien,  ajoute  M.  Pariset,  sur  l'origine 
du  mal  à  Port-lloyal  et  à  San-Lucar  ;  mais  il  est 
constant  aujourd'hui  qu'à  Séville,  le  premier 
malade  que  l'on  observa  dans  la  rue  de  Bar-- 
rabas ,  était  une  femme  qui  venait  de  Chiclana. 
Ceux  qu'on  découvrit  plus  tard  dans  les  maisons 
d'un  chanoine  s'étaient  probablement  sauvés  de 
l'île  de  Léon  (i).» 

«  Partout  où  les  communications  ont  été  in- 
terrompues  d'assez  bonne- heure,  le  mal  a  été 
absolument  nul  C'est  ainsi  que  quatre  hommes, 
étant  partis  de  Cadix  pour  se  rendre,  deux  à 
Véjer,  deux  à  Gonil,  comme  ils  portaient  avec 


la  fièvre  jaune?  on  o'ee  dit  rien /Put-elle  commiioi-qiiei 
\m  mal  qii''elîe  n'avait  pas  ?  Nous  le  demandoDë, 
(i)  Pariset  (Pag,  62,65,  66), 
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eux  le  germe  de  la  maladie  ,  ils  l'ont  subie  et  en 
sont  morts  sans  la  transmettre,  parce  que  de 
sages  précautions  les  avaient  séparés  du  reste 
des  habitans  ;  et  d'un  autre  côté  le  village  de 
Chipiona ,  et  la  petite  ville  d'Utréra,  située  entre 
Xérès  et  Alcala,  près  de  Sérille,  ont  conservé 
l'un  et  l'autre  la  plus  parfaite  santé,  parce  que, 
dès  le  principe,  ces  deux  populations  ont  rom- 
pu tout  commerce  avec  les  lieux  environnans  ; 
du  moins  ont  -  elles  assujetti  toute  correspon- 
dance extérieure  aux  plus  rigoureuses  formali- 
tés (ï).  » 

Œ  Ce  qui  est  arrivé  d'une  ville  à  une  autre , 
est  arrivé  dans  la  même  ville,  d'homme  à 
homme,  de  rue  à  rue,  de  quartier  à  quar- 
tier (2).  » 

«  Le  mal  sorti  de  San-Fernando  ne  parut 
dans  les  lieux  voisins  qu'avec  et  par  les  per- 
sonnes qui  arrivaient  de  cette  ville.  Or  ces  per- 
sonne? ,  militaires  ou  autres ,  en  troupe  ou 
isolées,  se  portaient  au  nord,  au  sud^  à  l'est,  à 
l'ouest,  selon  que  l'exigeait  leur  devoir  ou  la  né- 
cessité de  leurs  affaires,  et  la  maladie  marchait 
sur  leurs  pas  et  les  suivait  comme  à  la  piste  (5).  » 


(1)  Pariset  (Pag.  6C),  67), 

(2)  Pariset  (Pag.  77). 
(3)Id.  (Pag.  72). 
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Nous  avons  indiqué  ailleurs  les  divers  points 
d'origine  que  MM.  les  membres  de  la  commission 
française  ont  assignés  à  l'épidémie  de  Barcelonne 
en  1821.  Nous  allons  maintenant  la  suivre  avec 
eux  dans  son  développement  et  dans  sa  propa- 
gation ,  en  empruntant  à  leur  rapport  les  faits 
les  plus  concluans  en  faveur  de  leur  opinion. 

«  L'un  des  premiers  malades  de  Barcelonne 
a  été  Gabriel  Roma,  sellier,  demeurant  dans  la 
rue  de  los  Encantes;  à  la  suite  d'une  partie  de 
pêche  et  d'un  repas  fait  avec  des  amis  apparte- 
nans  à  l'équipage  de  l'un  des  bâtimens ,  il  rentre 
chez  lui,  tombe  malade,  a  le  vomissement  noir,  et 
meurt;  la  femme  qui  le  soigne  meurt;  les  habi- 
tans  des  deux  étages  de  la  maison  qui  lui  rendaient 
visite  meurent;  cette  maison  perdit  ainsi  neu^ 
personnes.  Une  belle-sœur  le  venait  voir  du 
dehors  ;  elle  trouve  la  mort  ;  une  autre  femme 
entre  dans  l'appartement  pour  affaires  ou  par 
curiosité;  elle  prend  le  mal  et  meurt (1).  » 

«  Un  menuisier  demeurant  dans  une  de  ces 
habitations  de  la  muraille  de  mer  situées  sous  la 
terrasse ,  travaillait  sur  un  des  bâtimens  du  port: 
il  s'alite...  on  pense  que  ce  fut  le  premier  malade 
de  Barcelonne.  Il  guérit;  mais  les  quatre  per- 
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(1)  Rapport  de  la  comm.  (Pag,  40 
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sonnes  qui  vivaient  chez  lui  moururent  promp- 
tement  (i).  » 

ï  Le  portier  de  la  Bourse  était  Venu  le  voir 
dans  sa  maladie  ;  ce  portier ,  sa  femme  [et  ses 
trois  enfans  périrent  bientôt.  Une  petite  fille  , 
dernier  reste  de  cette  famille,  fut  accueillie  par 
la  maison  Dels-cops,  située  dans  le  voisinage; 
c  est  là  que  cet  enfant  mourut  et  qu'elle  com- 
muniqua la  fièvre  jaune  auxhabitans  de  la  maison , 
et  à  tous  ceux  qui  les  assistaient;  de  douze  in- 
dividus ,  un  seul  échappa  (a).  » 

«  Un  chaudronnier,  nommé  François  Marti , 
faisait  faire  son  ménage  par  une  femme  qui  dans 
les  premier  jours  du  mois  entra  dans  un  bâti- 
ment ,  et  delà  se  rendit  chez  le  chaudronnier  ; 
près  qu'aussitôt,  elle  se  sentit  malade  et  éprouva 
des  défaillances  ;  fort  peu  de  temps  après ,  trois 
personnes  de  la  maison  Marti ,  une  fille  et  deux 
ouvriers ,  sont  atteints  et  meurent ,  ainsi  que  la 
femme  de  ménage  (3).  » 

a  L'un  de  ces  ouvriers  était  de  Badalona, 
village  à  deux  lieues  de  Barcelonne;  il  s'y  fît 
transporter  et  y  expira.  Dès  cette  époque,  l'auto- 
rité du  lieu  fit  menacer  de  mort  quiconque  re- 


(i)  Rapport  (Pag.  4o). 

(2)  Rapport  (Pag.  40). 

(3)  Rapport  (Pag,  41). 
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cevraitdes  malades  venant  de  Barceîonne;  or  ^ 
Badalona  est  situé  entre  cette  ville  et  le  lazaret 
de  Mont-Alégre ,  qui  a  reçu  des  malades  ;  mais 
la  voiture  qui  les  transportait  suivait  le  bord  de 
îa  mer  et  n'approchait  jamais  du  village  même , 
qu'une  plage  de  sable  et  des  terres  en  culture 
séparent  de  la  Méditerranée,  (i)  » 

«  Le  lo  août  un  employé  des  douanes  sortit 
du  brigantin  le  Tailie^Pierre ;  arrivé  chez  lui, 
il  est  pris  de  faiblesse ,  de  vomissemens.  On  le 
conduit  à  l'hôpital  où  il  meurt  le  lendemain.  Il 
demeurait  dans  la  rue  de  Las-Molas,  n°  5,  à  l'extré- 
mité nord  de  la  ville ,  et  dans  le  point  le  plus 
éloigné  du  port;  la  fille  de  cette  maison,  îa 
femme  et  la  sœur  d'un  nommé  Mariano  Pou,  qui 
le  soignèrent,  avant  son  entrée  à  l'hôpital,  per- 
dirent la  vie  ainsi  que  celles  qui  les  secoururent. 
La  maladie  gagne  un  autre  étage  ;  deux  femmes , 
un  beau-frère  de  l'une  ,  le  père  de  ce  beau-frère, 
et  un  cousin  germain  périrent  5  et  comme  ils 
avaient  reçu  beaucoup  de  visites ,  tous  ceux  qui 
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(1)  Rapport  (Pag.  40-  ^^^^^  commentse  fait-il  que 
l'ouvrier  n'ait  pas  répandu  la  contagion  dans  ce  village? 
N'avait-il  été  soigné  par  personne?  ou  le  germe  s'était-il 
éteint  en  route?  ou  enfin  ceux  qui  l'assislaient  n'étaient--, 
ils  pas  favorablement  disposés  pour  recevoir  le  virus P 
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les  avaient  faites  payèrent  de  leur  vie  ce  témoi- 
gnage d'attention.  » 

«  Cette  rue  de  Las-Molas  est  pleine  de  fa- 
briques :  les  ouvriers  qu'on  y  emploie  furent 
précisément  ceux  qui  allèrent  visiter  les  malades 
et  répandirent  le  mal  dans  toute  la  rue.  Dans  la 
rue  Den-Astruch,  où  sont  également  beaucoup 
de  fabriques ,  les  mêmes  causes  eurent  le  même 
effet  :  bientôt  toute  la  rue  fut  infectée  (i  J.  » 

«  De  ces  rues ,  en  général  fort  étroites  et  sur- 
chargées de  population,  passons  à  la  rue  Neuve, 
la  plus  belle,  la  plus  large,  la  plus  saine  de 
Barcelonne.  » 

«  Les  domestiques  qui  servaient  le  duc  de 
Hijar  allaient  souvent  à  Barcelonette  ;  ils  en 
revinrent  avec  la  maladie;  trois  d'entre  eux  pé- 
rirent; successivement  trente- quatre  périssent 
dans  ce  seul  hôtel.  La  maladie  passe  à  la  maison 
de  vis-à-vis  ;  puis  elle  gagne  de  proche  en  proche, 
parcourant  les  habitations  l'une  après  l'autre , 
jusqu'aux  dernières  extrémités  de  la  rue.  On  ne 
sait   combien   cette  rue    perdit  d'habitans;    le 

nombre  en  est  certainement  considérable 

le  fort  de  cette  catastrophe  eut  lieu  dans  les  der- 
niers jours  du  mois  de  septembre  et  dans  le  cours 
d'octobre  (2).  » 


(1)  Rapport  (Pag.  42). 
Wld.  (Pag.  43) 
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«  Dans  la  rue  Moncade  ,  la  maison  Cataia  avait 
un  fils  qui  avait  épousé  depuis  deux  mois  une 
jeune  fille  de  Barcelonette.  La  famille  du  mari, 
composée  de  onze  personnes,  recevait  les  parens 
de  sa  nouvelle  épouse;  avec  eux  elle  reçut  la 
fièvre  jaune  :  la  jeune  mariée  seule  a  survécu. 
Ensuite  sont  venues  les  calamités  des  maisons 
voisines  (i).  » 

Tous  les  autres  faits  relatés  sont  analogues  â 
ceux  que  nous  venons  de  citer  :  MM.  les  com- 
missaires signalent  la  grande  mortalité  des  reli- 
gieux qui  assistaient  les  malades  et  les  mourans, 
celle  des  médecins ,  des  chirurgiens  ,  des  phar- 
maciens, des  élèves,  etc.  .  .,  civils  ou  mihtaires. 
Ils  nous  montrent  la  contagion  se  transmettant 
dans  les  hôpitaux  comme  dans  les  maisons  par- 
ticulières ;  en  voici  deux  exemples  : 

«  Le  premier  dimanche  de  septembre^  on 
reçut  à  la  chnique  une  jeune  fille  de  quatorze 
ans  qui  avait  en  apparence  un  Cholera-Morhus; 
le  vomissement  noir  apprit  bientôt  qu'elle  avait 
la  fièvre  jaune  j  cette  enfant  venait  de  Barcelo- 
nette; elle  ne  mourut  pas;  mais  trois  femmes 
malades  des  hts  voisins  moururent. 

Dans  la  salle  de  Sainte-Marie,  qui  fait  partie 
de   l'hôpital  général,  et  que  conduisait  un  ha- 
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Elle  chirurgien  de  Barcelonnej  M.  Sainl-Ger- 
snain,  on  s'aperçut  que  dans  un  rang,  et  dans 
certains  lits  de  ce  rang,  tous  ceux  qui  y  cou- 
chaient avec  d'autres  maladies ,  contractaient 
promptement  la  fièvre  jaune.  M.  Saint-Germain 
fît  enlever  les  malades ,  brûler  les  effets,  blanchir 
la  muraille,  et  la  fièvre  disparut  (i).  » 

Enfin,  MM.  les  commissaires  terminent  en 
disant  que,  partout  où  l'on  n'a  point  reçu  de  ma- 
lades, partout  où  l'on  a  intercepté  toute  com- 
munication directe  ou  indirecte  avec  ceux  qui 
Tétaient,  on  n'a  point  vu  la  maladie;  ils  citent 
à  l'appui  de  cette  assertion  la  maison  des  orphe- 
lins, la  maison  de  charité,  les  dépôts  de  men- 
dicité et  même  les  prisons,  établissemens  dans 
lesquels  une  vigilance  continuelle  et  rigoureuse 
a  prévenu  la  contagion.  Les  maisons  particuliè- 
res n'étaient  pas  moins  préservées  ,  au  moins 
dans  les  premiers  temps  ^  lorsqu'elles  se  gardaient 
avec  la  même  sévérité  (2).  » 

«  Mais  un  moment  de  faiblesse  pouvait  tout 
perdre  :  témoins  les  malheurs  d'une  des  hôtel- 


(1)  Rapport  (Pag. 49)'  Comment  se  fait-il  que  M.  Raym 
Duran,  médecin  de  l'hôpital-général,  qui  a  dû  avoir 
connaissance  de  ces  faits,  ait  signé  le  manifeste  des 
ûnti-contagionistes  ? 

(2)  Rapport  (Pag.  5i;  52). 
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le^es  de  Barcelonne,  appelée  la  fontaine  d'Or ,  te- 
lUe  par  des  Français.  Les  habitans  de  l'hôtel- 
ierie,  au  nombre  de  huit,  s'enferment  avec  des 
provisions  et  ne  reçoivent  plus  personne  :  ils 
se  maintiennent  ainsi  pendant  vingt-huit  jours 
sains  et  saufs,  les  portes  et  les  fenêtres  inté- 
rieures ouvertes  nuit  et  jour.  Au  bout  de  ces 
vingt-huit  jours,  une  femme  de  l'hôtellerie  ap- 
prend que  son  fils,  commis  chez  un  marchand  , 
était  malade  ,  et  que  son  maître  le  renvoyait  ;  la 
pitié  l'emporte  sur  la  prudence  :  elle  obtient  que 
son  fils  soit  reçu  dans  l'hôtellerie;  ce  malheu- 
reux  expire  la  nuit  du  1 1  au  12  octobre.  Le  len- 
demain de  son  entrée,  sa  mère  tombe  malade, 
ainsi  que  la  petite  fille  de  M.  Lapouge ,  âgée  de 
1 1  ans ,  sur  le  lit  de  laquelle  cette  femme  avait 
imprudemment  passé  une  heure  à  côté  d'elle  ; 
toutes  deux  sont  mortes,  ainsi  que  le  père  de 
cette  enfant  (i).  » 

Comme  nous  l'avons  déjà  vu  au  sujet  de  l'im- 
portation ,  M.  Audouard  a  embrassé  le  parti  de 
la  contagion;  il  le  soutient  avec  zèle,  avec  cha- 
leur. La  deuxième  partie  de  son  ouvrage  est 
tout  entière  consacrée  à  l'examen  de  cette 
grande  question.  Les  faits  qu'il  présente  sont 
nombreux,  bien  classés,  et  divisés  en  trois  or- 
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dres ,  tendant  à  établir  que  dans  Tépidéinie  le 
Barcelonne ,  l'élément  de  la  contagion  arrivé  su\ 
les  bâtimens  de  la  Havane  a  été  transmis;  i**  par' 
ïe  rapprochement  des  personnes,  20  par  l'usage 
des  effets  infectés ,  5"  par  l'air  qui  circulait  au- 
tour des  malades  (1).  A  cette  triple  série  de  faits 
il  en  ajoute  d'autres  pour  chercher  à  prouver 
que  l'état  du  port  et  des  rues  de  Barcelonne,  ainsi 
que  l'influence  de  la  chaleur ,  ont  été  tout-à-fait 
étrangers  au  développement,  à  la  propagation  et 
à  la  contagion  de  la  fièvre  jaune.  Comme  la  plu- 
part des  faits  consignés  dans  sa  relation  ont  la 
plus  grande  analogie  avec  ceux  que  nous  avons 
puisésr  dans  le  rapport  de  la  commission,  nous 
nous  bornerons  à  signaler  quelques-uns  des 
plus  remarquables. 

M.   Audouard  cite  le  suivant  comme  l'un  des 
plus  concîuans  en  faveur  de  la  contagion  : 

«  Le  nommé  Seleric,  habitant  à  Sans,  village 
à  une  lieue  de  Barcelonne  et  dans  l'enceinte  du 
cordon,  était  marchand  de  graines  et  se  rendait 
fréquemment  à  la  ville  pour  ses  affaires.  Il  y 
contracta  la  maladie  et  mourut  à  Sans,  en  oc- 
tobre ;  deux  jours  après  sa  mort,  son  épouse  qui 
depuis  plus  de  six  mois  n'avait  mis  le  pied  à 
Barcelonne ,  s'alita  et  mourut  de  la  même  mala^ 


(2)  Audouard  (Pag.  390). 
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die  que  son  mari.  Ils  avaient  plusieurs  enfans 
qui  farent  retirés  de  la  maison celle-ci  n'é- 
tait entourée  d  aucune  cause  d'infection  ;  elle 
était  presque  isolée  au  milieu  des  champs  ;  or , 
l'épouse  n'a  pu  recevoir  la  maladie  que  de  son 
mari,  qui,  probablement,  l'avait  contractée  à 
Barcelonne  (i).  » 

«  Plusieurs  habitans  de  Barcelonne  s'étaient 
retirés  sur  des  barques  amarrées  au  môle,  et  y 
'vivaient  exempts  de  la  maladie.  Ils  s'étaient  im- 
posé la  loi  de  ne  revenir  à  la  ville  que  lorsque  la 
maladie  serait  terminée.  Un  seul  d'entre  eux 
transgressa  la  convention  ;  et  de  retour  sur  sa 
barque,  il  éprouva  la  maladie  qu'il  commu- 
niqua à  toute  sa  famille.  La  contagion  y  fut  d'au^ 
tant  plus  manifeste,  que  la  maladie  n'épargna 
qu'un  seul  des  membres  de  cette  famille  et 
qu'elle  ne  se  montra  pas  sur  les  autres  bar- 
ques (2).  B 

Voici  un  exemple  de  la  contagion  par  les  ob- 
jets mobiliersj,  que  M.  Audouard  répète  d'après 
la  voix  publique  :  «  une  femme  ouvrière ,  à  la- 
quelle on  avait  donné  à  raccommoder  des  bardes 
qui  provenaient  d'un  homme  mort  de  la  fièvre 
jaune,  fut  saisie  tout-à-coup,  en  ouvrant lepa- 

(1)    Audouard  (Pag.  55i  ). 
(3)  îd.  (  Pag.  342  ). 
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qtiet  de  ces  hardes ,  par  une  vapeur  qui  s'en 
dégagea  ;  elle  n  eut  que  le  temps  de  pousser  un 
cri  de  mort,  et  mourut  seule  subitement  (i).  . 
«  Une  autre  femme,  épouse  du  nommé  Ser- 
ret,  est  mise  dans  une  maison  d'observation , 
après  la  mort  de  son  mari.  Le  temps  d'épreuve 
nécessaire  passé,  elle  en  sort  bien  portante,  re- 
vient à  son  domicile;  touche  les  habits,  les 
draps  de  lit  et  autres  objets  qui  avaient  servi  au 
défunt^  devient  malade,  communique  la  mala- 
die à  sa  sœur,  et  celle-ci  à  plusieurs  autres  per- 
sonnes (2).  » 

Pour  prouver  la  contagion  par  Imtermédiaire 
de  l'air ,  M.  Audouard  nous  montre  les  mias- 
mes passant  de  l'infirmerie  des  Orphelines  où 
étaient  groupées  plusieurs  malades ,  Jdans  les 
maisons  de  la  rue  de  la  Galère- Vieille  ;  ce  pas- 
sage s'opéra  au  moyen  de  petites  fenêtres  qui 
avaient  été  longtemps  murées  et  qui  furent  rou- 
vertes à  cette  époque.  De  la  rue  de  la  Galère- 
Vieille  la  maladie  se  propagea  par  l'intérieur 
des  maisons  et  par  les  cours  à  la  rue  à'Enroig  , 
qui  est  parallèle  à  celle  de  la  Galère.  Enfin,  selon 
la  direction  des  vents  et  des  courans  d'air  ,  les 
miasmes  de  l'infirmerie  étaient  projetés  dans  la 


(i)  Audouard  (Pag.  354). 
(2)  Id.  (Pag.  354). 
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rie  ou  dans  l'intérieur  de  l'hôpital  ;  dans  cette 
iernière  circonstance  ils  furent  dirigés  vers  le 
quartier  occupé  par  les  fous,  dont  quatre  mou- 
rurent en  peu  de  temps  (i).  » 

Les  autres  faits  ne  sont  que  la  répétition 
de  scènes  affligeantes  et  toutes  à  peu-près  sem- 
blables. 

Pour  compléter  l'histoire  de  la  marche  et  du 
mode  d'envahissement  de  la  contagion  icté- 
rode  au  milieu  des  grandes  populations  qu'elle 
ravage,  nous  allons  rapprocher  les  descriptions 
générales  de  deux  épidémies  majeures,  l'une 
de  1819,  exposée  par  M.  Pariset;  l'autre  de 
1821 ,  tracée  par  MM.  les  commissaires  Pariset, 
Bally  et  François.  Ces  deux  tableaux  seront 
comme  des  types  généraux ,  auxquels  on  pourra 
rapporter  les  diverses  descriptions  que  donnent 
les  médecins  contagionistes  du  mode  de  déve- 
loppement et  de  propagation  de  la  fièvre  jaune. 

a  Dans  l'épidémie  de  1819  ,  comme  dans 
celle  de  1820,  partout  où  s'est  montré  le  mal,  c'est 
toujours  par  un  individu  qu'il  a  commencé  ;  ce 
premier  malade  donné  ,  ses  parens  ^  ses  gardes , 
ses  voisins,  ceux  qui  rapprochaient,  le  ser- 
vaient, le  touchaient,  ceux  qui  respiraient  seu- 
lement le  même  air  que  lui,   tombaient  à  leur 

^i)  Audouard  (Fag.  363  ,  563). 
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tour,  les  uns  plutôt,  les  autres  plus  tard,  ^t 
quelquefois  tous  ensemble;  la  même  scène  st 
répétant  d'appartement  en  appartement ,  bien- 
tôt toute  une  maison  se  trouvait  enveloppée; 
après  elle,  venait  la  maison  contiguë,  ou  la 
maison  bâtie  vis-à-vis;  ainsi  de  suite  pour  les 
maisons  ultérieures,  pour  toute  la  rue,  pour  la 
rue  voisine ,  pour  tout  le  quartier  ,pour  toute  la 
ville ,  et  finalement  pour  toute  une  contrée.  Le 
mal  se  répandait  ainsi ,  d'abord  avec  un  mouve- 
ment très-lent ,  mais  graduel  et  à  la  fin  très-accé- 
léré; il  prenait  telle  ou  telle  direction  selon  celle 
du  vent,  ou  selon  les  communications  que  les 
malades  ou  ceux  qui  vivaient  dans  leur  atmos- 
phère entretenaient  soit  avec  les  habitans ,  soit 
avec  leurs  connaissances  du  dehors  (i).  , 

«  En  1821 ,....  peut-être  n'est-il  pas  une  mai- 
son, où  une  première  fièvre  jaune  introduite, 
on  n'en  ait  vu  ^successivement  paraître  une  se- 
conde, une  troisième,  une  quatrième,  une  cin- 
quième, ainsi  de  suite,  jusqu'à  des  nombres 
effrayans;  tantôt  après  deux,  trois,  quatre, 
cinq  jours,  etc..  Tantôt  le  même  jour,  après 
quelques  heures,  après  quelques  instans;  tous 
ceux  qui  s'approchaient  du  premier  malade, 
qui  le  servaient^  le    touchaient,  le  déshabil- 


(i)Pariset  (Pag.  72). 


laient,  lui  prêtaient  ua  soutien,  le  mettaient 
dans  le  lit,  lui  faisaient  changer  de  linge,  se 
plongeaient  dans  son  atmosphère  ou  respiraient 
son  haleine,  femmes,  enfans,  frères,  sœurs, 
amis,  voisins,  serviteurs,  confesseurs,  médecin, 
notaire,  tous  s'exposaient  à  tomber  malades 
comme  lui;  tous  étaient  également  menacés,  et 
quelquefois  tous  mouraient  sans  exception  ,  les 
uns  plutôt,  les  autres  plus  tard,  souvent  même 
à  l'instant,  et  avant  que  le  premier  malade  ex- 
pirât. Ces  scènes  de  multiplication  de  la  maladie 
se  passaient  dans  le  même  appartement,  ou 
bien  d'un  appartement  à  l'autre ,  d'un  étage 
à  un  autre,  de  la  maison  attaquée  à  la  mai- 
son contiguë,  de  cette  seconde  maison  à  une 
troisième  ,  à  une  quatrième  ,  ainsi  de  suite 
pour  toute  une  rue,  pour  tout  un  quartier.  La 
continuité  de  cette  transmission ,  ou  si  l'on  veut, 
de  cette  production  successive ,  n'était  pas  tou- 
jours aussi  constante  ni  aussi  régulière.  Les  rap- 
ports qui  lient  les  habitans  d'une  même  ville 
étant  très  variés,  les  parens  les  plus  chers,  les 
amis  les  plus  intimes  étant  souvent  séparés  par 
de  grandes  distances,  il  arrivait  aussi  fort  souvent 
qu'un  ami,  allant  dans  une  maison  très-cloignée 
visiter  un  ami  malade,  rapportait  la  maladie 
de  cette  maison  dans  la  sienne ,  à  l'extrémité 
opposée  de  la  ville;  de  là  une  visite  reçue  la 
transportait  dans  une  autre  extrémité.  Or,  si  la 
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fièvre  jaune  pouvait  se  prêter  à  ces  singulières 
migrations,  à  plus  forte  raison  pouvait-elle  pas- 
ser d'une  maison  à  une  autre  située  vis-à-vis ,  par 
une  de  ces  communications  ouvertes  ou  clan- 
destines qu'un  si  prochain  voisinage  ne  favorise 

que  trop  (i).  » 

Les  médecins  contagionistes  étayent  encore 
leur  opinion  d'un  grand  nombre  djobservations 
empruntées  de  la  navigation,  «f  Un  vaisseau  isolé 
dit  M.  Bally,  surveillé  sans  interruption,  n'est 
pas  tellement  étendu  qu'on  ne  puisse ,  dans  le 
plus  grand  nombre  de  cas,  apprécier  avec 
précision  l'époque  où  la  contagion»  s'y  introduit  : 
c'est  peut-être  là  qu'il  faut  étudier  principale- 
ment l'histoire  de  l'infection  (2).  » 

Comme  la  plupart  des  faits  ,^de  ce  genre ,  qui 
paraissent  les  plias  concluans ,  ont  été  réfutés 
par  les  anlicontagionistes ,  ils  trouveront  plus 
naturellement  leur  place  au  chapitre  consacré  à 
cet  objet,  ; 

SECTION  DEUXIÈME. 

DES    FAITS    ALLÉGUÉS     CONTRE    LA    CONTAGION. 

Nous  venons  de  voir  le  système  de  la  conta- 
gion soutenu,  étayé  de  tout  l'appui  des  faits  prin- 


(1)  Rapport  (Pag.  58,39). 

(2)  Bally  (Pag.  455). 
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cipaux  que  font  valoir  ses  plus  zélés  défenseurs; 
faits  qui  constituent  ce  qu'ils  ont  appelé  une  expé- 
rience positive.  Entendons  à  leur  tour  ses  adver^ 
saires ,  examinons  les  preuves  qu'ils  invoquent , 
et  exposons  avec  la  même  impartialité  les  cîr-^ 
constances  et  les  faits  sur  lesquels  se  fonde  leur 
opinion  contradictoire  et  d'où  résulte  pour  eux 
une  expérience  négative. 

Cette  expérience  se  fonde  sur  quatre  ordres 
de  preuves  :  au  premier  ordre  se  rattachent  tous 
les  faits  qui  ont  pour  but  de  prouver  que  la  ma- 
ladie ne  se  communique  jamais  hors  du  foyer 
d'infection;  le  second  rappelle  les  nombreux 
exemples  d'inoculation  de  la  maladie  tentée  in- 
fructueusement 3  le  troisième  montre  la  fièvre 
jaune  se  développant  spontanément  dans  les  vais- 
seaux parla  seule  influence  des  causes  naturelles; 
enfin  le  quatrième  ordre  se  compose  des  moyens 
qu'employent  les  contagionistes  pour  réfuter  les 
principaux  faits  allégués  par  leurs  adversaires. 

§  I,  Des  faits  qui  ont  pour  eut  de  prouver 
que  ia  fièvre  jaune  ne  se  communique  pas 
hors  du  foyer  d'infection. 

Tous  ces  faits,  quelque  nombreux,  quelque 
variés  qu'ils  soient ,  tendent  à  démontrer  trois 
choses  :  1°  Que  la  fièvre  jaune  se  développe  tou- 
jours sous  la  double  influence  des  causes  locales 
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et  des  agens  météorologiques  (i);  2^  Que  hors 
de  cette  influence ,  cette  maladie  ne  se  contracte 
ni  ne  se  communique  jamais  ;  5^  Qu'en  venant 
du  dehors  se  plonger  au  milieu  de  la  sphère  d*ac- 
ti\  ité  de  ces  causes ,  on  peut  y  puiser  le  germe  du 
mal ,  le  reporter  aux  lieux  d'où  l'on  est  parti , 
mais  ne  jamais  le  transmettre  autour  de  soi. 

Cette  dernière  circonstance  est  celle  sur  la- 
quelle les  non-contagionistes  insistent  avec  le 
plus  de  force,  parce  qu'ils  pensent  que  là  gît 
toute  la  question  des  mesures  sanitaires  à  em- 
ployer et  des  précautions  hygiéniques  à  prendre; 
mais  laissons  à  M.  Valentin  le  soin  de  développer 
cette  idée  avec  toute  l'étendue  convenable  : 


(i)  «  Partout  où  ces  principes >  (la  chaleur  et  les 
émanations  marécageuses  )  ,  se  développeront  et  se  ^ 
TOiettront  en  activité  ,  on  verra  naître  la  maladie  dans 
les  individus  qui  porteront  en  eux-mêmes  les  causes 
prédisposantes.  C'est  ainsi  qu'on  l'a  vue  se  manifester 
à  Cadix,  en  1764?  dans  un  été  extrêmement  chaud  et 
sec^  à  Pensacola,  en  1766,  et  dans  toute  l'Andalousie, 
en  1800.  La  double  tierce  de  Minorque  présente  des  ca- 
ractères de  fièvre  jaune ,  et  les  contrées  méridionales  de 
l'Europe  auront  à  la  craindre  dans  les  mêmes  circon- 
stances. Il  n'existe  dans  les  Indes-Occidentales  aucune 
cause  propre  à  y  produire  exclusivement  cette  maladie  ; 
elle  exerce  des  ravages  d'autant  plus  redoutables  que 
les  lieux  où  elle  se  répand  sont  plus  voisins  des  foyers 
des  miasmes.  »  Gilbert  (Pag.  94)- 
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«  Que  des  habitans  d'un  lieu  salubre ,  nous 
dit-il,  \iennent  dans  celui  où  règne  la  fièvre 
jaune  ,  conséquemment  où  l'atmosphère  est  m- 
{jtdnée-y  qu'ils  y  passent  une  nuit,  qu'ils  n'y 
restent  même  que  quelques  heures,  sans  entrer 
dans  des  maisons  où  il  y  a  des  malades  ;  il  s'en 
trouve  dans  le  nombre  qui ,  selon  leurs  dispo- 
sitions ,  reportent  chez  eux  les  germes  de  la 
maladie  ^  comme  on  porte  ceux  d'une  fièvre  in- 
termittente des  marais  que  la  veille  on  avait  tra- 
Tersés;  ils  en  sont  saisis  un,  deux,  ou  trois  jours 
après;  qu'ils  meurent  ou  qu'ils  guérissent, 
comme  les  autres,  ils  ne  communiquent  pas  la 
maladie  à  ceux  qui  les  soignent. 

Les  faits  qui  attestent  cette  vérité  sont  in- 
nombrables, soit  aux  Antilles,  soit  en  Amérique 
ou  en  Europe  (i).  » 

C'est  aussi  dans  ces  trois  régions  que  nou3 
suivrons  successivement  la  fièvre  jaune  ,  pour 
étudier  ,  avec  les  anti-contagionistes ,  la  manière 
dont  elle  s'y  comporte;  mais  avant  de  commencer 
cette  revue,  qu'il  nous  soit  permis  d'emprun- 
ter à  l'ouvrage  de  Lind,  si  riche  en  observations 
précieuses  sur  les  véritables  causes  des  mala- 
dies,  quelques  faits  propres  à  faire  ressortir  la  toute 

puissance   des  influences  locales   et  atmosphé-' 
riques ,  sur  la  production  de  la  fièvre  jaune. 


(î)  Voy.  Dict.  des  Sci.  Med,  (Pag.  552,  354.  ) 
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Un  des  exemples  les  plus  remarquables  qu  on 
puisse  citer  à  ce  sujet  est  rapporté,  d'après  le  d' 
Wind ,  de  la  manière  suivante  :  «Le  Mildebourg, 
vaisseau  de  guerre  hollandais ,  fit  voile  du  Texel  le 
â5  décembre  1760,  et  entra  dans  le  havre  de 
Curaçao  le  1 2  mars  de  l'année  suivante  ;  à  cette 
époque  tout  son  équipage  jouissait  de  la  meil- 
leure santé  ;  un  seul  homme  était  mort  pendant 
la  traversée.  On  respira  un  air  épais  et  très-hu- 
mide à  Curaçao,  et  les  chaleurs  furent  excessives, 
en  sorte  qu'au  commencement  d'avril  deux  ter- 
ribles maladies  se  déclarèrent:  i**  une dj ssenterie 
putride,  avec  de  grandes  douleurs,  des  évacua- 
tions infectes  et  le  hoquet;  2°  une  fièvre  très- 
violente j  ay  afit  le  vomissement  noir  poursymp^ 
tome.  Le  17  avril,  le  vaisseau  appareilla  pour 
aller  en  course  ;  il  eut  en  mer  im  temps  humide 
et  pluvieux  ;  les  maladies  continuèrent  à  régner, 
mais  avec  moins  de  force  que  dans  le  havre  :  ceux 
qui  avaient  la  dyssenterie  n'étaient  point  tour- 
mentés du  hoquet,  et  n'éprouvaient  aucun  des 
autres  fâcheux  symptômes.  Le  vomissement  noir 
ne  se  déclarait  pas  non  plus  chez  ceux  qui  avaient 
la  fièvre  comme  quand  ils  étaient  à  Curaçao- 
aucun  de  ceux  qui  contractèrent  ces  maladies 
en  mer  n'en  fut  victime.  Mais  quand  on  fut  ren- 
tré (  ce  qui  eut  heu  vers  la  fin  d'avril  ) ,  les  prc- 
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miers   accidens    se    reiiouvellèrent  ;   le    hoquet 
survint  dans  la  dyssenterie,  le  vomissement  noir 
dans  la  fièvre  ;  le  nombre  des  malades  fut  très- 
augmenté  ;  on  en  perdit  plusieurs  (i).  » 

Nous  ne  saurions  nous  empêcher  de  faire 
remarquer  combien  ce  fait  est  intéressant  sous 
le  rapport  des  influences  morbifiques  ;  là,  en  ef- 
fet ,  nous  voyons  la  fièvre  jaune  naître  et  déployer 
une  action  terrible  sous  l'empire  immédiat  de  la 
chaleur  combinée  avec  un  air  épais  et  humide , 
diminuer  ensuite  d'intensité  par  la  diminution 
de  ces  mêmes  causes,  et  reprendre  enfin  son 
premier  caractère  de  violence,  en  rentrant  sous 
la  puissance  des  premières  circonstances  atmo- 
sphériques :  on  mesure,  en  quelque  sorte,  tous 
les  degrés  d'intensité  des  effets  par  l'intensité  des 
causes  elles-mêmes. 

Passons  à  un  autre  fait  non  moins  concluant 
dans  l'intérêt  de  la  cause  que  plaident  les  anti- 
contagionistes  :  «  En  1766,  seize  familles  protes- 
tantes, composées  de  soixante-quatre  personnes, 
sont  envoyées  à  la  Floride  occidentale  ;  on  leur 
assigne  un  terrain  situé  sur  le  coteau  d'une  mon- 
tagne environnée  de  marais ,  vers  l'embouchure 
de  la  rivière  de  Scambie.  Ces  nouveaux  planteurs 


i!'^ 

(»;;■ 


,î-'v^f 


."X-.^.; 


m- 


j'ï:  .,:H 


M.'K 


(1)  Lind,  maladie  des  Européens  daos  les   ciimats 
chauds.  (T.  î.  Pag.  168,  169.  ) 
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débarquent  en  hiver  et  continuent  à  jouir  d  une 
bonne  santé  jusqu'au  mois  de  juillet  et  août  ;  à 
cette  époque  la  fièvre  jaune  éclate  parmi  eux 
avec  une  telle  violence  qu'elle  les  emporte 
presque  tous  (i).  » 

Nous  avons  rapporté  ailleurs  les  observations 
de  M.  Leblond  ,  pour  montrer  que  la  chaleur 
seule,  quelque  soit  son  degré  de  température, 
est  insuffisante  pour  la  production  de  la  fièvre 
jaune  ;  «  mais  ,  ajoute  le  même  auteur,  dans  la 
même  région  chaude  de  l'Amérique  méridionale, 
partout  où  se  trouvent  des  causes  putréfiantes 
réunies  en  grand  nombre,  les  malheureux  habi- 
tanssont  soumis  aux  fièvres  putrides;  et  la  fièvre 
jaune  se  développe  sur  tous  les  étrangers  non 
acclimatés  (2).  » 

Savaresi  considère  les  vents  méridionaux  ,  l'at- 
mosphère chaude  et  humide  comme  les  causes 
immédiates  qui  déterminent  la  fièvre  jaune  aux 
Antilles  ,  et  qui  en  multiplient  toujours  les 
cas  (5). 

Aux  Antilles ,  disent  les  auteurs  de  l'article 
fièvre  jaune  du  Dictionnaire  des  sciences  mé- 


(1)  Lind  (Pag.  295.) 
(3)  Leblond  (Pag.  i5o.  ) 
(3)  Savaresi  (  Pag.  242.  ) 
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dicales,  c'est  pendant  la  saison  chaude  et  hu- 
mide, appelée  hivernage,  que  la  fièvre  jaune  se 
développe  avec  plus  de  violence  sur  les  inaccli" 
matés. 

Il  serait  facile  de  multiplier  à  l'infîni  les  ob- 
servations de  ce  genre  ;  mais  comme  les  faits 
rapportés  en  témoignage  de  cette  vérité  §e  re- 
produiront très-souvent  dans  le  cours  de  cet 
exposé  ,  nous  'bornerons  là  ces  citations  ,  pour 
nous  livrer  de  suite  à  Texamen  des  faits  qui  ten- 
dent à  prouver  qu'aux  Antilles ,  la  fièvre  jaune 
trouve  dans  les  influences  locales  et  générales 
les  causes  naturelles  de  son  développement ,  et 
que  jamais  elle  ne  s'y  montre  contagieuse. 

Il  suffira  de  jeter  un  coup  d'oeil  sur  ce  qui  se 
passe  dans  quelques-unes  de  ces  îles ,  pour  juger 
de  ce  qui  a  lieu  dans  les  autres.  Nous  choisirons 
celles  où  cette  maladie  déploie  le  plus  habituelle- 
ment ses  effets  meurtriers. 

1°  Lind  rapporte  que  vers  l'année  1756,  une 
épidémie  terrible  se  déclara  dans  l'île  d'Antigoa  ; 
les  matelots,  vivant  dans  le  Havre  Anglais,  étaient 
moissonnés  en  grand  nombre  par  la  fièvre  jaune 
et  par  le  flux  :  dans  le  même  temps  les  soldats 
composant  la  garnison  de  Monk'shill,  et  les  Fran- 
çais neutres,  quoiqu'arrivant  depuis  peu  de  leur 
pays  froid,  jouissaient  delà  santé  la  plasbrillante* 
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et  se  voyaient  totalement  exempts  des  maladies, 
si  redoutables  ailleurs,  Lind  apprit  d'une  per- 
sonne qui  a\ait  vécu  long-temps  dans  le  Havre 
Anglais  d'Antigoa,  que  si  la  fièvre  jaune  s'é- 
tait déclarée  quelquefois  chez  les  habitans  de 
Monk'shill,  c'était  toujours  après  avoir  passé 
la  nuit  sur  des  terrains  bas,  humides  et  mal- 
sains (i). 

2°  «  Sainte-Lucie,  dit  M.  Devéze,  est,  de  toutes 
les  îles  de  l'Archipel  Américain,  celle  où  la  fièvre 
jaune  sévit  constamment  et  avec  le  plus  de  vio- 
lence ;  cependant  tout  près  d'elle  est  un  lieu  qui 
en  est  toujours  exempt,  quoique  conservant  avec 
elle  des  relations   constantes.  C'est  un  partisan 
de  la  contagion,  M.  Pugnet,  qui  s'exprime  ainsi 
qu'il  suit  :  «  La  fièvre  jaune  ne  règne  point,  même 
durant  la  saison  automnale,  dans  les  lieux  qui  ne 
sont  passoumis  aux  mêmes  causes  d'insalubrité, 
c'est-à-dire,  où  la  chaleur  humide  ne  trouve  au- 
cune substance  putrescible    qu'elle  puisse   dis- 
soudre et  répandre  dans  l'atmosphère  environ- 
nante. Je   n'ai   vu  aucun    des  Français    arrivés 
avec  nous   la   contracter  dans  le  gros  îlet  situé 
vis-à-vis  le  bourg  du  même  nom. 

Cet  îlet ,  ainsi  appelé  parce  qu'il  est  un  peu 
plus  étendu  et  un  peu  plus  élevé  que  les  autres., 


(i)  Lind.  (Pag.  .214.  ) 
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offrait  un  asile  assuré  contre  elle.  Chaque  mois  ou 
renouvellait  la  portion  de  troupes  qui  y  faisaient 
le  service  militaire  ;  chaque  mois  cette  portion 
revenait  saine  et  intacte.  Nous  n'avons  pas  seuls 
fait  cette  observation  ;  elle  nous  avait  été  trans- 
mise par  les  habitans  de  Sainte-Lucie,  comme 
un  fait  annuellement  constaté  (i).  » 

Suivant  le  même  auteur ,  la  fièvre  jaune  ne 
s'était  point  encore  développée  en  l'an  lo  à  Sainte- 
Lucie  :  un  lieutenant  d'artillerie  en  fut  tout-à- 
coup  mortellement  atteint ,  après  avoir  passé 
deux  jours  dans  les  parties  basses  d'une  forêt 
épaisse  pour  y  désigner  et  faire  abattre  les  bois 
nécessaires  à  son  service  ;  deux  des  ouvriers  qu'il 
employait  furent  également  atteints  (2). 

S*"  La  Martinique  est  encore,  sans  contredit  , 
l'un  des  principaux  théâtres  où  la  fièvre  jaune 
exerce  le  plus  de  ravages  ;  cependant  Savaresi  , 
témoin  tout  à  la  fois  et  historien  des  épidémies 
terribles  qui  y  régnèrent  en  i8o3  et  en  i8o4  , 
combat  vivement  l'opinion  de  la  propriété  con- 
tagieuse comme  souverainement  erronée  :  il  as- 
sure que  le  quartier  Sainte-Anne ,  qui  est  très- 
sec,  et  où  la  végétation  n'est  pas  riche  comme 
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(1)  Pugnet.  (Pag.  542.) 

(2)  Pugnet.  (  Pag.  544  ) 
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dans  le  autres  parties  de  l'îie,   est  très-sain,  et 
que  îa  fièvre  jaune  n'y  apparaît  jamais   (i). 

Ce  même  médecin  a  vu  que  dans  les  hôpitaux 
de  cette  île,  les  malades  atteints  de  fièvres 
simples ,  de  diarrhées  ,  d'affections  chroniques  , 
étaient pêle-et-mêle  avec  ceux  qui  avaient  la  fièvre 
jaune,  et  qu'il  ne  put  jamais  recueillir  une  seule 
observation  qui  l'autorisât  à  soupçonner  la  con- 
tagion. Les  lits  de  ceux  qui  en  mouraient  étaient 
occupés  par  de  nouveaux  arrivans  ;  leurs  vête- 
mens  étaient  pris  par  des  hommes  bien  por- 
tans  ,  et  cela  ne  lui  a  fourni  aucun  fait  pour 
ja  constater  (2). 

«J'ai  observé,  ajoute-t-ilplusloin,  à  Saint-Pierre 
de  la  Martinique ,  que  sur  une  douzaine  d'infir- 
miers européens  qui  vivaient  constamment  dans 
les  salles  de  l'hôpital,  et  qui  soignaient  les  ma- 
lades, il  y  en  eut  deux  seulement  affligés  de  fièvre 
jaune,  et  ce  fut  quelques  jours  après  leur  dé- 
barquement. » 
M.  Lefort  (3)  ,  médecin  du  Roi  à  la  Marli- 


(1)  Savaresi  (  Pag.  181.) 

(2)  Savaresi   (Pag.  i5i.  ) 

(3)  M.  Lefort  avait  d'abord  soutenu  l'opinion  de  la 
contagion;  mais  insensiblement  ébranlé,  nous  dit-il, 
par  ses  recherches  ultérieures  et  son  séjour  aux  Etats- 
Unis,  il  en  était  réduit  a  un  état  de  doute  absolu ,  lorsque 
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nique  ,  dit  qu'il  est  jusqu'ici  sans  exemple  que 
îa  fièvre  jaune  se  soit  communiquée  par  conta- 
gion à  un  seul  employé,  malade  ou  convalescent, 
de  l'hôpital  du  Fort-Royal,  où  depuis  le  i^^  juillet 
i8i8,  jusqu'au  i^^  juillet  1819,  six  cent  soixante- 
sept  hommes  ont  été  traités  de  cette  mala- 
die (1).» 

«  Pendant  le  premier  semestre  de  1 8 1 9 ,  ajoute 
le  même  auteur,  la  fièvre  jaune  a  attaqué  isolé- 
ment et  çà  et  là  des  soldats  casernes  dans  la 
ville,  au  Fort-Saint-Louis,  et  à  l'Arsenal  ;  elle  a 
aussi  frappé  des  marins  à  bord  de  quelques  bâti- 
mens  de  commerce  et  de  l'Etat,  sans  que  ces 
soldats  et  ces  marins  aient  eu  communication 
avec  des  hommes  qui  en  étaient  atteints  ,  et  sans 
qu'ils  l'aient  eux-mêmes  communiquée  à  leurs 
camarades.  Où  en  ont-ils  pris  le  germe?  et  pour- 
quoi ne  l'ont-ils  pas  propagé?  (2)  » 

4«  A  la  Guadeloupe,  M.  Rochoux  a  recueilli 
des  observations  absolument  semblables  à  celles 
que  nous  venons  de  rapporter.  M.  Leblanc  chi- 
rurgien très-distingué^  qui  pratiquait  depuis 
longues   années  dans  l'île,  lui  a  dit   avoir  vu 


l'occasion  de  voir,  étudier  et  traiter  cette  maladie  tous  les 
jours,  lui  a  donné  l'intime  persuasion  qu'elle  n'est  point 


contagieuse. 


(1)  Opinion  de  M.  Lefort  sur  la  non-contagion  de  la 
fièvre  jaune,  publiée  par  M.  Sedillot  (Pag.  5.) 
(2)Id.  (Pag.  8.  ) 
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nombre  de  fois  recevoir  à  Ihôpitai  militaire  de& 
blessés  que  l'on  mettait  immédiatement  dans  les 
lits  encore  chauds,  occupés  l'instant  d'auparavant 
par  des  sujets  morts  de  la  fièvre  jaune,  et  dont 
les  draps  et  les  matelas  étaient  souvent  souillés 
par  les  matières  des  vomissemens  ou  des  déjec- 
tions alvines,  sans  qu'aucun  des  nouveaux  sur- 
venans  en  ait  jamais  été  incommodé  (i).  » 

5°  La  fièvre  jaune  qui  se  déclara  à  la  Dom  inique 
en  1 795,  à  la  suite  du  prodigieux  afïïux  d'émigrés 
arrivant  de  la  Martinique,  ne  peut  être  attribuée 
à  ces  étrangers,  puisqu'aucun  d'eux  n'avait  été 
malade  pendant  la  traversée ,  et  que  cette  maladie 
ne  régnait  pas  à  la  Martinique,  quand  ils  l'aban- 
donnèrent (2). 

Clark  donne  pouf  cause  à  cette  maladie  l'air 
vicié  par  la  chaleur  et  par  le  dégagement  des 
miasmes  (3).  » 

«  Lorsque  ceux  qui  étaient  affectés  de  cette 
fièvre  étaient  envoyés  sur  des  situations  élevées, 
pour  leur  faire  respirer  un  air  plus  frais  et  plus 
pur,  quoiqu'ils  fussent  victimes  de  la  maladie, 
ceux  qui  les  entouraient  ne  furent  Jamais  in- 


(i)  Rochoux.  Recherches  sur  la  Fièvre  Jaune.  (Pae» 
5i6.) 

(2)  Clark  (  Pag.  1 ,  et  suiv.  ) 

(3)  Id.  (Pag.  63.  ) 
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fectés ,  et  ia  maiadie  ne  se  répandit  point  dans 
ces  lieux.  Je  me  suis  assuré ,  ajoute  Clark,  qu'il 
en  a  été  de  même  dans  toute  l'Amérique  (i).  » 

Le  même  auteur  assure  dans  difFérens  endroits 
de  son  ouvrage,  que  les  habitans  ne  sont  jamais 
attaqués  sur  les  montagnes  de  cette  île,  où  l'air 
est  pur  et  remarquablement  salubrç  ;  lorsque 
les  citoyens  de  Koseau  y  émigrent,  ils  évitent 
toujours  la  fièvre  jaune  ,  ou  se  rétablissent 
promptement,  s'ils  y  sont  transportés  en  état  de 
maladie  (2). 

6°  A  Saint  -  Domingue,  île  malsaine  dans 
plusieurs  points^  la  fièvre  jaune  règne  presque 
toujours  sporadiquement,  et  y  éclate  quelquefois 
avec  une  violence  extrême;  cependant,  dans  ce 
dernier  cas,  l'Européen  nouvellement  débarqué 
est  hors  de  ses  atteintes  meurtrières  en  fixant 
)5on  séjour  sur  les  mornes.  M.Dalmas  qui  a  pra- 
tiqué vingt-cinq  ans  la  médecine,  soit  aux 
Antilles^  soit  en  Amérique,  ne  laisse  aucun 
doute  à  cet  égard;  écoutons-le  parler  :  «  Jamais 
la  fièvre  jaune  n'a  été  considérée  aux  Antilles 
comme  une  maladie  susceptible  d'être  propagée 
par  le  voisinage  et  le  contact.  J'ai  vu  dans  la 
guerre  de  l'indépendance  américaine,  plus  de 
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(i)Ciark.  (Pag.  64.) 
(2)  Vide  passim. 
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trois  mille  malades  répandus  dans  les  différens  hô- 
pitaux qui  environnaient  le  cap  ;  la  fièvre  jaune 
se  montra  dans  tous,  sans  acquérir  dans  aucun 
le  caractère  contagieux.  A  côté  d'un  homme 
mourant  de  cette  maladie,  on  en  voyait  un  autre 
atteint  d'une  dyssenterie  ou  d'une  fluxion  de 
poitrine,  sans  que  ce  voisinage  parût  influer  en 
rien  sur  son  état.  Il  en  a  été  de  même^  lorsqu'en 
1792,  la  France  envoya  quelques  régimens  à 
Saint-Domingue,  et  en  1796,  lorsque  les  anglais 
ont  débarqué  cinq  à  six  mille  hommes  de  troupes 
Européennes  dans  cette  colonie;  la  fièvre  jaune 
en  a  moissonné  le  tiers  en  six  mois;  mais  à  cette 
époque  comme  a  celles  qui  l'avaient  précédée, 
ou  qui  l'ont  suivie ,  les  régimens  qui  étaient  de- 
puis long-temps  à  Saint-Domingue,  quoique 
soumis  à  la  même  discipline,  quoique  logés 
dans  les  mêmes  casernes ,  quoique  soignés ,  lors- 
qu'ils étaient  malades,  dans  les  mêmes  hôpitaux , 
n'en  ont  point  eu  à  souffrir  (1)  « . 

«  Malheur  à  ceux,  dit  le  même  auteur,  qui, 
après  un  long  séjour  dans  les  endroits  salubres 
s'approchaient  des  foyers  où  la  maladie  exerçait 
«es  ravages!  ils  étaient  d'autant  plus  susceptibles 
d'en  être  atteints,  qu'ils  s'en  étaient  tenus  plus 
éloignés.  Le  général  Thouvenot  se  rend  au  cap , 


(1)  Dalmas.  (Pag.  32.) 
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y  demeure  environ  vingt  heures:  le  jeune  officier 
qui  raccompagne ,  non  encore  acclimaté  j 
contracte  la  maladie  et  meurt  le  troisième  jour  à 
Plaisance  (i).  » 

Le  même  général  Thouvenot,  chef  de  l'état- 
major,  assura  à  M.  Dalmas,  que  les  troupes  qui 
occupaient  le  plateau  élevé  de  Plaisance  avaient 
toujours  joui  d'une  bonne  santé  ,  quoique  la 
maladie  y  eut  été  plusieurs  fois  apportée  par 
des  personnes  qui  l'avaient  prise  au  cap  ou 
ailleurs  (2). 

Invoquons  ici  un  témoignage  qui  ne  sau- 
rait être  suspect  j  puisque  c'est  celui' d'un  des 
plus  zélés  défenseurs  de  la  contagion  ,  M.Bally, 
qui  a  observé  et  décrit  l'épidémie  de  1802 
et  j8o3,  à  Saint-Domingue  :  «  c'était,  dit -il, 
une  fatalité  pour  nos  soldats  ^  de  descendre  dans 
la  ville  du  cap  du  plateau  de  Plaisance  où  ils 
campaient,  et  surtout  d'y  passer  la  nuit  ^ 
parce  qu'ils  en  repartaient  avec  les  germes  du 
typhus.  Les  détachemens  placés  sur  les  mornes 
de  la  petite  île  de  la  Tortue  parurent  invulné- 
rables ,  tant  qu'ils  ne  s'approchèrent  pas  du 
rivage;  mais  une  fois  changés  et  rentrés  au  cap, 
ou  dirigés  sur  d'autres  points  maritimes ,  ils 
partagèrent  promptement  la  fâcheuse  destinée 
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(1)  Dalmas.  (Pag.  4*) 

(2)  Id.        (Pag.  40.  ) 
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de  ceux  qu'ils  relevaient  dans  les  positions  mi- 
litaires (i)  ». 

Voici  comment  le  même  auteur  explique  les 
désastres  qu'éprouva  l'armée  française  à  cette 
époque  de  douloureuse  mémoire  :  «  Lorsque  le 
soldat  est  transplanté  à  deux  mille  lieues  de  son 
pays  ,  dans  un  climat  dévorant ,  qui  excite  une 
transpiration  continuelle  et  excessive  ;  où  une 
nourriture  nouvelle  détruit,  en  quelque  sorte  , 
les  facultés  digestives  par  un  usage  immodéré 
de  fruits  trop  abondans  ;  où  les  bivouacs  sont 
mortels  par  les  fraîcheurs  des  nuits  opposées 
auoc  chaleurs  brûlantes  du  jour  ^  où  des  eocha- 
iaisoas  délétères  frappent  de  stupeur  le  genre 
nerveux;  où  le  moral  est  profondément  affecté 
par  les  ennuis  ,  les  craintes,  les  souffrances,  la 
mélancolie ,  etc.  ;  s'étonnera-t-on  qu'il  ne  puisse 
résister  à  cette  combinaison  de  causes  malfai- 
santes, et  que  l'armée  ait  été  ravagée  par  la  fièvre 
jaune  (2)?» 

Le  même  médecin  dit  ailleurs  :  «  Pendant 
l'épidémie  de  Saint-Domingue,  le  mal  n'a  point 
pénétré  dans  l'intérieur  :5an-Yago,  à  quarante 
lieues  du  port  de  Monté-Christ,  n'a  pas  fourni 
un  seul  exemple  du  typhus ,  de  même  que  cette 


(1)  Bally.  (Pag.  335.) 
(2)BaUy.  (Pag.  494.) 
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petite  place  de  Monté -Christ,  qui   cependant 
était  le  point   de    communication   entre   ia 
partie  française  et  ia  partie  espagnole   de 

i'île  (i).  » 

M.  François  a  fait  les  mêmes  observations  à  la 
même  époque:  «  Aux  Antilles,  assure-t-il,  les 
villes  maritimes  seules  et  par  fois  les  plaines  sont 
ravagées  par  la  fièvre  jaune;  mais  les  habitations 
de  l'intérieur,  celles  des  mornes  surtout,  en 
sont  exemptes...  Nous  n'avons  vu  que  trop  sou- 
vent dans  les  hôpitaux ,  placer  un  soldat  atteint 
d'une  maladie  étrangère  à  la  fièvre  jaune  sur  le 
même  lit,  enveloppé  de  la  même  couverture 
sous  laquelle  un  autre  venait  d'expirer  de  cette 
maladie ,  sans  que  l'arrivant  contractât  la  fièvre 
jaune ,  ou  qu'elle  se  compliquât  avec  la  maladie 
primitive  (2).  » 

«J'ai,  ajoute  encore  ce  médecin,  ainsi  que 
plusieurs  de  mes  collaborateurs  à  Saint-Do- 
mingue, palpé,  touché,  changé  des  malades  à 
l'hôpital,  fait  de  nombreuses  ouvertures  de  ca- 
davres, sans  que  la  fièvre  jaune  ait  été  déter- 
minée chez  ceux  qui  s'exposaient  ainsi ^  tandis 
que  d'autres  périssaient  quatre  ou  cinq  jours 
quelquefois  après  leur  débarquement,  sans  avoir 
fait  de  service  (3)  » . 


(1)  Bally   (Pa§.  557.) 

(2)  François.  Dissert.  Inaug,  (Pag.  78) 

(3)  François   (  Pag.  8.  ) 
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M.  Beaiijeu,  chirurgien-major  des  hôpitaux 
militaires  pendant  le  règne  de  ces  funestes 
épidémies  à  Saint-Domingue,  rapporte  que  plu- 
sieurs chirurgiens  furent,  ainsi  qne  lui,  occupés 
du  soin  des  autopsies  cadavériques,  et  que 
malgré  cela ,  ils  n'éprouvèrent  cette  maladie  que 
plus  ou  moins  de  temps  après  ,  et  seulement 
alors  que  l'état  de  blocus  de  la  place  les  eût  mis 
dans  le  dénûment  le  plus  complet  de  toutes 
choses.  A  cette  époque ,  resserrés  en  très-grand 
nombre  dans  un  espace  peu  considérable,  la 
maladie  prit  un  caractère  d'intensité  tel ,  que  de 
quatre  mille  hommes  ils  furent  bientôt  réduits 
à  quelques  centaines;  et  parmi  tous  ces  individus 
soumis  aux  causes  générales,  ceux  qui,  par  état 
se  trouvaient  le  plus  à  portée  de  ressentir  les  effets 
de  la  contagion,  si  elle  eût  existé,  ne  furent  pas 
les  premiers  atteints  de  cette  fièvre  (i). 

7°  Le  D^.  Bancroft  rapporte  le  fait  suivant  : 
a  Du  27  juillet  au  20  août  i8o5,  deux  cent 
soixante  dix-huit  hommes  du  quinzième  régi- 
ment d'infanterie,  récemment  arrivés  d'Angle- 
terre à  la  Barbade,  furent  attaqués  de  la  fièvre 
jaune,  qui  en  fit  périr  soixante-sept:  ces  hommes 
occupaient  principalement  les  baraques  le  long 
de  la  mer,  où  le  terrain  est  de  tous  côtés  bas  et 

(1)  Beaujeu.  Disser.t  Inaug  (i8i5)' 
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liiimide;  ceux  qui  habitaient  le  rez-de-chaussée 
eurent  plus  â  souffrir  que  ceux  qui  étaient  à  l'étage 
supxTieur  dans  la  proportion  de  trois  à  un  (i).  » 

Les  B"^*.  don  Francisco  Balniis  au  cap  Français 
et  à  la  ïlavanoe,  en  1781  et  1782,  et  Hunter  à 
la  Jamaïque,  ont  fait  des  observations  semblables 
si|r  l'influence  remarquable  de  la  situation  des 
lieux,  comme  contribuant  à  rendre  la  fièvre 
jaune  plus  ou  moins  terrible  dans  son  extension 
cpmme  dans  ses  effets  (2).  » 

S'*  Une  observation ,  faite  par  M.  Bally  à  la 
Jamaïque,  nous  paraît  être  entièrement  dans  le 
sens  de  la  non  contagion;  nous  la  citerons  tex- 
tuellement ;  «  Mon  séjour  à  la  Jamaïque,  dit-il, 
ma  mis  à  portée  de  voir,  qu'indépendamment 
des  sources  de  maladies  propres  aux  Antilles  un 
vaste  marais ,  partant  du  voisinage  de  Kingsîown, 
s'étendait  au  loin  sur  la  belle  route  de  Spanish- 
Town.  Ce  marais  concourt  sans  doute  à  aug- 
menter rinsalubrité  de  cette  première  ville,  qui 
d'ailleurs  est  un  port  de  mer ,  tandis  que  Spanish- 
To  wn,  situé  à  plus  de  six  milles  du  rivage ,  et  à  une 
distance  considérable  des  eaux  stagnantes,  voit 


(1)  Bancroft   (Pag.   229).   Fait  communiqué  par  le 
.chirurgien  des  troupes. 

(2)  Voyez,  pour  le  fait  de  Balmîs,  Berthe  (Pag.  164). 
î^  Euntero  0^  the  diseases  of  the  army  (p,  3o6). 
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souvent  la  fièvre  jaune  dépeupler  ses  environs  ^ 
sans  qu'elle  pénètre  dans  son  enceinte  (i).  » 

Nous  pensons  qu'il  est  inutile  de  parcourir 
toutes  les  îles  de  l'archipel  américain  :  la  même  ' 
maladie  doit  se  comporter  partout  de  la  même 
manière. 

«  Si  des  Antilles  nous  passons  à  l'Amérique 
septentrionale ,  nous  trouverons  que  plusieurs 
de  ses  états  sont  ravagés  de  temps  à  autre  par  la 
fièvre  jaune;  que  généralement  sporadique ,  cette 
maladie  y  a  été  très-souvent  épidémîque;  mais 
que  tout  prouve  qu'elle  n'y  a  jamais  été  conta- 
gieuse.» Examinons  les  principales  circonstances 
qui  servent  à  démontrer  cette  vérité  (2). 

«  La  fièvre  jaune,  dit  Rush,  n'est  pas  conta- 
gieuse 5  et  n'est  communiquée  que  par  les  exha- 
laisons des  matières  corrompues  et  par  leur 
propagation  au  moyen  de  l'atmosphère  :  ceci  est 
confirmé  par  Hillary,  Huck,  Hector,  Léarn, 
Clark,  Jackson,  Borland,  Pinkard,  Scott,  etc.» 

Il  n'y  a  point  d'endroit  où  la  fièvre  jaune  est 
connue ,  où  en  même  temps  on  ne  découvre 
une  communication  avec  des  marais^  des  étangs, 
des  quais  ,  des  canaux  et  autres  sources  d'un  air 


(i)BalIy(Pag.547). 
(2)  Devèze  (  Pag.  220) 
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corrompu.  On  n'en  trouve  point  d'exceptions 
dans  ies Etats-Unis [i),  » 

Le  D^  Lining,  dans  sa  description  de  la  fièvre 
qu'il  dit  avoir  été    introduite  à  Charlestov^n 
en  1752, 1759, 1745, 1748,  observe  que,  quoique 
l'infection  se  répandît  rapidement  dans  la  ville , 
cependant  ceux  qui  arrivaient  de  la  campagne  et 
s'en  retournaient  après  y  avoir  séjourné  quelque 
temps ,  étaient  malades  sans  communiquer  ia 
Tïiaiadie  à  ceux  qui  habitaient  la  même  mai- 
son. Il  remarque  aussi  que  ceux  qui  habitaient 
de  petites  chambres  où  l'air  circulait  difficile- 
ment,  étaient  plus  gravement  malades  ;  que  l'in- 
fection était  augmentée  par  le  chaud ,  et  que  le 
froid  la  diminuait  ;  que  les  symptômes  des  diffé- 
rentes périodes  de  la  maladie  étaient  plus  ou 
moins  violens,  selon  que  le  temps    était   plus 
ou  moins  chaud;  de  sorte  que,  lorsque  la  chaleur 
venait  à  augmenter  jusqu'à  un  certain  point,  les 
malades  qui  étaient  le  mieux  en  apparence  re- 
tombaient et  périssaient  quelquefois;  au  con- 
traire,  quand  le  temps  se  mettait  au  froid,  les 
plus-^malades  échappaient  au  danger  (2).  » 

(î)  Mémoire  du  prof.  Rush  au  D'.  Edw.  Millerr 
Phil.  8  oct.  i8o5.  (Voy.  Annal  deLitt.  Etr.  Med.  T.  % 
pag.  140.) 

(2)  Voyez  lettre  du  D^  Lining,  dans  les  Essais  Phy- 

22. 
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.  j  J'ai  vu,  dit  Moultrie,  plusieurs  individus 
qui,  assistant  chaque  jour  les  malades,  restèrent 
hors  des  atteintes  du  mal,  en  évitant  de  s'expo- 
ser aux  injures  de  l'air,  et  de  se  livrer  à  un  trop 
grand  exercice  (i).  » 

«  M,  Valentin  a  pu  se  convaincre  dans  les 
Etats-Unis,  par  des  expériences  multipliées  et 
incontestables,  que  des  personnes  atteintes  delà 
fièvre  jaune,  transportées  hors  des  lieux  infec- 
tés dans  d'autres  plus  élevés  et  plus  salubres, 
n'y  ont  jamais  communiqué  cette  maladie;  que 
les  individus  qui  ont  soigné  les  malades  hors  de 
la  sphère  d'infection  (  qu'il  faut  bien  distinguer 
de  la  contagion  proprement  dite),  qui  ont  porté 
leurs  vétemens,  couché  dans  leurs  draps,  soit 
pendant  la  maladie,  soit  après  la  mort,  n'ont 

siques  d'Edimbourg.  (Vol.  2,  pag.  S^S.  )  — Voy.  aussi 
extrait  de  Liniiig,  (  Journ.  de  Med.  T.  8,  pag  408,  an 
1758). 

—  On  est  tenté  de  se  demander  ce  que  Lining  en- 
tendait par  contagion^  quand  on  voit  qu'il  appelait 
contagieuse  une  maladie  qui  ne  se  propageait  jamais  à 
la  campagne  malgré  les  communications,  une  maladie 
dont  l'intensité  était  sous  l'influence  immédiate  de  la 
chaleur.  C'est  cependant  lui  qui  a  mis  le  système  de  la 
contagion  en  vogue,  et  qui  a  induit  beaucoup  de  prati- 
ciens en  erreur,  comme  Rush  le  lui  reproche  pour  lui- 
même,  (Voy.  Anna,  de  Litt.  Med.  Etr.  T.  5.  mém.  cité.) 

(i)  Moultrie.  (Pag.  169.) 
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pas  contracté  la  fièvre  jaune,  et  n'ont  pas  même 
éprouvé  la  plus  légère  altération  dans  leur  santé- 
enfin  que  des  coffres,  des  ballots  renfermant 
des  objets  qui  étaient  extraits  des  maisons  où 
plusieurs  étaient  morts  de  celte  fièvre .  ne  l'ont 
transmise  en  aucun  temps  aux  habitans  de  la 
campagne  (ï).  « 

Le  même  médecin  a  vu  des  sujets  atteints  de 
la  fièvre  jaune  transportés  dans  des  hôpitaux 
isolés,  où  cette  maladie  n'existait  pas ,  mourir  au 
milieu  d'individus  aflligés  de  maladies  ordi- 
naires ,  sans  que  ceux-ci  ni  aucun  employé 
1  eussent  contractée;  quelquefois  même,  le  sang 
des  hémorrhagies,  la  matière  des  vomissemens 
avaient  souillé  les  fournitures  où  l'on  plaçait 
un  arrivant  affecté  d'une  maladie  très-simple 
sans  qu'il  en  résultât  pour  lui  aucune  suite  fâ- 
cheuse (2). 

M.  Devèze  a  fait  à  Philadelphie  des  observa- 
ions  analogues  à  celles  que  nous  venons  de 
uter  :  «aussitôt,  dit-il,  que  l'on  eut  annoncé 
lue  la  fièvre  jaune  régnait,  beaucoup  de  citoyens 
Je  Philadelphie  se  retirèrent  dans  la  campagne  ; 
:ette  émigration  continua  même  pendant  toute 
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(*)  Voy.   Dict.  desSci.  Med.  (Pag.  353.)  d'après  un 
ftéxîioire  manuscrit  de  U\  Vaientin. 

(2}Id. 
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répidémie,  et  beaucoup  d'individus ,  déjà  atteints 
de  la  maladie  avant  leur  départ ,  allèrent  guérir 
ou  mourir  dans  tous  les  lieux  des  environs,  sans 
qu'on  ait  pu  en  citer  un  seul  qui  eût  communi- 
qué la  maladie  à  ceux  qui  lui  avaient  rendu  des 
soins.  Tous  les  pauvres  qui  se  disaient  malades 
étaient  envoyés  à  la  maison  Bush-Hill ,  hôpital 
très-bien  situé  et  très-sain.  Je  puis  certifier,  dit 
M.  Devèze,  qui  en  était  le  médecin,  que  je  n'en 
ai  pas  vu  un  seul  de  ceux  qui  n'avaient  pas  déjà 
la  maladie  régnante,  la  contracter  après  leur  ar- 
rivée ,  quoique  respirant  le  même  air ,  se  servant 
des  mêmes  linges  qne  ceux  qui  en  étaient  at- 
teints, quoique  couchés  dans  les  lits  de  ceux 
qui  venaient  de  succomber  (i).  » 

Un  grand  nombre  de  malades  venus  de 
l'hôpital  du  Cap-Français  furent  d'abord  placés 
dans  des  baraques  en  bois  que  l'on  fit  construire 
autour  du  même  hôpital  ;  dans  la  suite ,  au  fur  et 
à  mesure  que  quelque  lit  de  l'intérieur  devenait 
vacant,  on  le  faisait  occuper  par  un  malade  de 
l'extérieur  ;  tous  entrèrent  ainsi  peu  à  peu ,  sans 
qu'aucun  prît  la  fièvre  jaune  ni  avant  ni  après  (2  ).» 

«  Il  fut  bien  remarqué ,  dit  Rush  en  parlant  de 
la  même  épidémie ,  que  cette  fièvre  ne  se  répan- 

(i)  Devèze  (Pag.  220,  221.) 
(2)  Devèze  (  Pag.  22a  ). 
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dait  pas  dans  la  campagne  avec  les  personnes 
infectées  qui  s  y  retiraient,  lors  même  quelles 
mouraient  (i  j.  » 

Valentin  Seaman  assure  que,  pendant  la  forte 
épidémie  qui  désola  New-Yorck  en  1795,  Fhô- 
pital  de  Belle-Vue  se  trouvant  dans  une  belle 
position ,  aucun  des  malades  qui  y  allèrent  sans 
avoir  la  fièvre  jaune  ne  la  prit,  quoique  tous 
fussent  couchés  auprès  d'autres  qui  en  étaient^ 
déjà  atteints  (2). 

William  Currie,  l'un  des  plus  anciens  et  des 
plus  intrépides  soutiens  de  la  contagion  aux 
Etats-Unis,  s'exprime  ainsi  :  «  Quoique  la  ma- 
ladie soit  puissamment  contagieuse ,  l'influence 
de  la  contagion  est  bornée  à  une  sphère  étroite  ; 
et  pendant  que  cette  formidable  maladie  faisait 
des  progrès  dans  la  ville  ,  la  santé  des  hahitans 
de  ia  campagne  à  phvsieurs  milles  de  la  ville 
ne  fut  jamais  plus  florissante.  Dans  un  autre 
ouvrage,  il  dit  que  la  fièvre  jaune  est  seule- 
TTient  contagieuse  dans,  les  endroits  ou  l'air 
nest  pas  renouvelé ^  et  lorsqu'on  laisse  les 
exhalaisons  des  malades  s' accumuler ,  en  né- 
gligeant les  moyens  de  propreté  (5),  » 
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(1)  Rush  (Pag.  157.) 

(2)  Voy.  Devèze  (Pag.  225). 

(3)  Edimbourg-Journal,  1 1    (Pag.  SSy.  ) 
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îlush  affirme  que,  pendant  les  sept  ans  que 
dura  la  guerre  de  l'indépendance ,  la  fièvre  jaun^î 
ne  se  manifesta  dans  aucune  ville  des  Etats-Unis  , 
^quoique  dans  toutes  il  arrivât  des  malades  des 
îles  britanniques  infectées^  et  que  l'on  portât 
tous  les  effets  qui  avaient  servi  dans  les  hôpitaux 
et  les  prisons  où  régnait  la  fièvre  jaune  (i). 

L'été  do  i8o5  fut,  d'après  Miller,  remarqua- 
ble par  l'intensité  et  la  durée  de  la  chaleur  sur 
toute  la  côte  des  Etats-Unis  ;  presque  toutes  les 
yiîles  de  l'atlantique  durent  à  cette  cause  d'être 
*appées  delà  pestiience;  mais  dans  plusieurs 
d'entr 'elles  cette  maladie  s'y  montra  dans  l'es- 
pace de  quarante-huit  heures  ou  environ  :  cir- 
constance qui  ne  peut  être  expliquée  par  le  fait 
de  la  contagion  (2). 

«  Ce  qui  s'est  passé  à  cette  époque  (i8o5), 
à  New-Yorck  et  à  Philadelphie  fournit  nue 
preuve  bien  remarquable  de  la  non  contagion 
de  la  fièvre  jaune.  Vers  le  milieu  de  septembre, 
cinquante  mille  personnes  abandonnent  New- 
Yorck  dans  l'espace  de  deux  ou  trois  jours,  et  se 
portent  dans  toutes  sortes  de  directions;  pres- 
que tous  ceux  qui  restèrent  étaient  des  artisans^ 


(i)Rtish(Pag.92.) 

(2)  MiUer  ,  in  his  masterly  report  dated  ianuari  12 
>8o6. 
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de  petits  marchands ,  des  charretiers  et  des  nègres. 
Plus  de  dix  mille  personnes  s'établissent  sur  le 
champ  gazonné  et  élevé  de  Greenwich,  à  Textrê- 
mité  d'un  faubourg  ;  elles  y  dressèrent  des  tentes 
et  des  baraques,  y  transportèrent  leurs  meubles 
et  leurs  marchandises,  y  formèrent  des  boutiques 
et  des  magasins,  et  bientôt  ce  lieu  eut  pris  l'as- 
pect d'une  petite  ville  attenante  à  New-Yorck: 
les  banques,  les  tribunaux,  les  chambres  d'assu- 
rance, la  douane,  la  poste  aux  lettres  y  étaient 
pareillement  établis.  Des  malades  atteints  de  la 
fièvre  jaune  accompagnèrent  ou  furent  joindre 
les  fugitifs.  On  communiqua  constamment  avec 
Greenwich;  on  y  apporta  de  New- York  un  grand 
nombre  d'objets  de  toute  espèce;  personne  n'y 
fut  frappé  de  la  contagion j,  quoiqu'on  eût  tou- 
ché des  malades  et  des  objets  supposés  infectés. 
Parmi  d'autres  lieux  qui  ont  servi  de  refuge  et 
où  il  régnait  des  fièvres  intermittentes  graves , 
l'impureté  de  l'air,  dit  le  D^  Miller,  n'a  pu  servir 
de  conducteur  à  la  contagion.  Des  fuyards  de 
New-York  allèrent  à  Boston  et  ne  la  communi- 
quèrent pas (i).  » 

A  la  suite  de  ces  observations  générales  et  col- 
lectives ,  voulons-nous  interroger  les  faits  isolés  et 
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(0  Voy.   Dict.  desSci.  Med.    (Pag.  356  ),  d'après 
Valeutin.  .      ' 
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individuels  ?  Ils  fournissent  les  mêmes  résultats. 
Nous  allons  en  emprunter  quelques-uns  à  l'ou- 
vrage de  M.  Dalmas. 

«  Mademoiselle  Brek  se  rend  de  la  campa- 
gne à  la  ville  pour  visiter  une  de  ses  amies 
dangereusement  atteinte ,  n'y  reste  que  trois 
heures ,  tombe  malade  au  bout  de  trois  ou  qua- 
tre jours  après,  et  meurt  le  cinquième.  » 

«  M.  Mourgues  se  transporte  de  la  campagne 
m  f  ^^  ^'  ^^^^^  ^  New-York ,  y  séjourne  peu  da  , 
temps,  revient  à  la  campagne;  trois  jours  après^ 
la  fièvre  jaune  le  frappe  et  l'enlève  le  quatrième 
Jour,  rendant  le  sang  parla  bouche,  le  nez,  les 
oreilles ,  et  le  fondement.  » 

«  M.  Schewgawser  fait  un  voyage  à  Philadel-  ^^ 
phie;  sa  femme  l'accompagnait.  Il  part  de  cette  ' 
ville  peu  de  jours  après  qu'on  eut  la  certitude 
que  la  fièvre  jaune  s'y  répandait;  le  surlende- 
main il  est  atteint  à  Élisabeth-Town,  et  expire 
baigné  dans  son  sang ,  au  commencement  du 
septième.  » 

«  Il  est  essentiel  d'observer,  dit  M.  Dal- 
mas, que  ni  mademoiselle  Brek,  entourée  de 
toute  sa  famille ,  ni  M.  Mourgues  qui  en  avait 
trouvé  une  dans  celle  de  M.  Olive,  ni  M.  Shew- 
gawser ,  que  sa  femme  et  ses  amis  n'abaudon- 


C  547  ) 
nèrent  pas  un  instant ,  n'ont  point  communiqué 
la  contagion  (i).  » 

a  Lesassistans  furent  pourtant  dans  un  contact 
continuel  avec  Fair  qui  sortait  de  la  poitrine 
des  malades ,  la  sueur  qui  s'exhalait  de  leurs 
corps ,  avec  les  matières  noires  et  sanguino- 
lentes qu'ils  rendaient  (2).  » 

M.  Chabert  a  recueilli  à  la  Nouvelle-Orléans 
des  faits  entièrement  analogues  ;  nous  nous 
contenterons  d'en  choisir  trois  des  plus  remar- 
quables. 

«  En  1819,  un  jeune  Américain,  que  la  terreur 
inspirée  par  la  fièvre  jaune  avait  fait  repousser 
de  plusieurs  habitations  ,  fut  recueilli  par  MM. 
Victorin  et  Bienvenu  Koman.  Visité  souvent  par 
ces  messieurs,  et  soigné  par  M.  Chabert,  il  mou- 
rut, et  sa  maladie  ne  se  communiqua  pas  f^j.  » 

«  En  1820,  un  Français  fut  recueilli  dans 
l'habitation  de  madame  veuve  Roussel;  il  est 
mort/  après  avoir  présenté  les  symptômes  les 
plus  graves  de  la  fièvre  jaune;  et  malgré  Fin- 
quiétude  qui  s'est  emparée  de  ceux  qui  l'avaient 
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(1)  Dalmas  (Pag.  5;,  38,  Sg.  i".  édit.  ). 

(2)  Voy.  la  2'"^  édit.  de  M.  Dalmas,  où  il  cite  d'autres 
exemples  et  en  appelle  au  témoignage  de  plusieurs  des 
personnes  qui  ont  soigné  ces  malades. 

(3)  Chabert.  réflex.  med.  sur  la  f.  j.  (pag,  97.  ) 
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soigné ,  la  maladie  s'est  éteinte  avec  ce  malheu- 
reux et  ne  s'est  pas  reproduite  (i).  , 

«  M.  S.  B...,  créole  de  la  campagne,  ayant  fait 
un  voyage  à  la  Nouvelle-Orléans ,  pendant  que  la 
maladie  y  régnait   avec  la  plus  grande  fureur 
en  emporta  le  germe,  malgré  son  mépris  pour 
elle,  et  après  s'être  en  vain  reposé  sur  son  cou- 
rage. Pendant  sa  maladie,  il  a  été  constamment 
entouré  de  sa  famille  ;  MM.  ses  frères  ne  l'ont 
pas  quitté  un  instant  ;   ils  n'ont  pris  quelques 
heures  de  repos  que  dans  sa  chambre,  et  luî  ont 
prodigué  sans    aucune  espèce   de  précautions 
tous  les  soins  de  l'affection  la  plus  tendre.  Mon- 
sieur Chabert  a  été  lui-même  constamment  au- 
près de  lui.  Ayant  trouvé  convenable  de  le  faire 
changer  de  lit.    afin  de  le  sortir  d'un  cabinet 
trop  resserré,  pour  le  mettre  dans   un  apparte- 
ment spacieux  et  suffisamment  aéré,  cemédecin 
a  couché   sur  le  lit,  sous  la  moustiquaire  d'où 
on  venait  de  le  faire  sortir;  il  n'a  pris  de  repos 
que  dans  ce  même  lit.  Le  malade  est  guéri ,  après 
avoir  donné  les  plus  vives  inquiétudes ,  et  k 
santé  d'aucun  de  ceux  qui  l'avaient  soigné  n'a 
cte  altérée  (2).  „ 

M.  le  d'.  Martin  a  affirmé  à  M.  Chabert  que^ 


(i)  Chabert  (Pag.  gg.  ) 
(a)  ïd. 


pendant  sa  longue  pratique  aux  colonios,  et  qua 
or^e  ans  de  service  en  qualité  de  médecin  de 
hopualdela  Nouvelle-Orléans,  il  n'a  rencon- 
tré aucun  cas  de  fièvre  jaune  auquel  il  ait  re- 
connu un  caractère  contagieux  ,  tandis  qu'il  en 
a  observé  une  foule  qui  lui  ont  prouvé  évidem- 
ment que  cette  maladie  n'était  pas  conta- 
gieuse  (i). 

Le  rapport  publié  au  nom  de  la  société  mé- 
dicale de  la  Nouvelle-Orléans  sur  la  fièvre  jaune 
qui  y  a  régné  durantl'été  et  l'autoaine  de  1810 
vient  al  appui  des  observations  de  M.  Chabcrt' 
et  se  prononce  formellement  contre  l'imporl 
tation  et  la  contagion  :  «  Nombre  d'individus 
y  est-il  dit,  à  la  Nouvelle-Orléans,  ont  été 
attaqués  de  la  fièvre  jaune  à  des  époques 
diverses,  et  se  sont  retirés  à  la  campagne- 
plusieurs  y  sont  morts  sans  communiquer  la 
maladie  aux  Iiabitans.  Le  transport  des  mar- 
chandises ,  des  comestibles,  des  denrées 
de  toute  espèce,  s'est  fait  sans  interruption 
par  les  embarcations  qui  naviguent  sur  le 
fleuve,  et  par  les  voitures,  dans  le  temps  des  épi- 
démies, et  la  maladie  ne  s'est  pas  montrée  pour 
cela  dans  la  campagne  ;  plusieurs  habitans 
appelés  pour  leurs  alFaires  à  la  ville,  pendant 
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(1)  Ghabert  (Pag.  96  )  Voy.  la  note, 
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qu  elle  y  exerçait  ses  ravages ,  y  sont  venus  in- 
iponsidérément,  y  ont  contracté  la  fièvre  jaune, 
sont  retournés  chez  eux,  et  sont  morts  au  sein 
de  leurs  familles,  sans  qu'aucun  de  ceux  qui  les 
approchaient  ou  leur  donnaient  des  soins  en 
ait  été  victime  (i).  » 

a  Le  plus  décisif  de  tous  les  exemples ,  suivant 
M.  Dalmas ,  est  la  mesure  arrêtée  d'avance  par 
les  habitans  de  Norfolk,  Baltimore,  Philadelphie, 
New-York,  Boston,  etc.,  lesquels,  pour  se 
mettre  à  l'abri  de  la  fièvre  jaune,  ont  tous  une 
maison  de  campagne  où  ils  vont  se  réfugier, 
éomme  on  a  un  habit  pour  se  vêtir ,  et  un  lit 
pour  se  coucher.  Ce  n'est  pas  tout:  les  tribunaux, 
les  chambres  de  commerce  et  d'assurance  s'em- 
pressent de  donner  le  signal  et  l'exemple  ;  mais 
ce  que  je  ne  puis  assez  répéter ,  mais  le  fait  sur 
lequel  j'insiste,  parce  que  la  question  est  toute  là , 
c'est  que  les  rapports  les  plus  nombreux  et  les 
plus  intimes,  c'est  qu'une  communication  de 
tous  les  jours,  de  toutes  les  heures,  existententre 
les  villes  infectées  et  les  établi  ssemens  dont  je 
viens  de  parler  ;  établissemens  qui  n'en  sont  pas 
à  une  lieue  de  distance,  et  où  ceux  qui  y  résident 
sont  aussi  [sûrement  préservés  de  la  fièvre  jaune 


(i)  Rapport  (  pag.  ^o). 
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que    s'ils  en   étaient  éloignés    de   deux  cents 
lieues  (2).  » 

Après  avoir   examiné    avec    les   anti-conta- 
gionistes  la  manière  dont  se  comporte  la  fièvre 
jaune  aux  Antilles  et  en  Amérique,  il  nous  reste 
à  franchir  l'intervalle  des  mers  pour  la  suivre  et 
l'étudier  au  continent  européen  :  c'est  là  qu'ils 
trouvent   le   plus   d'obstacles  à   surmonter,  le 
plus  d'antagonistes  à  combattre  ;  en  effet,  la  plu- 
part des  médecins  espagnols  ont  toujours  sou- 
tenu le  système  de  l'importation  et  de  la  con- 
tagion. D'autres  médecins ,  envoyés  d'autres  pays, 
/Ont  vu ,   pensé  et  parlé  d'après  eux  et  comme 
eux,  ont  fait  valoir  dans  leurs  écrits  les  docu- 
mens  qu'ils  en  avaient  reçus ,  et  par  là  sont  de- 
venus leurs  plus  puissans  auxiliaires  ;  quelques- 
uns  même,  tout  en  convenant  qu'elle  n'était  pas 
contagieuse  dans  les  contrées  du  Nouveau-Monde 
où  elle  paraît,  ont  prétendu  qu'elle  l'était  en 
Espagne,  voire  même  qu'elle  y  était  importée; 
comme   si  une  maladie  qui  n'est  point  conta- 
gieuse sur  un  point  du  globe ,  peut  être  importée 
de  ce  lieu  dans  un  autre  et  y  devenir  conta- 
gieuse. Il  faut  l'avouer,  nous  ne  saurions  con- 
cevoir   une    pareille    contradiction  ;   de    deux 
choses  Tune  :  ou  c'est  la  même  maladie,  ou  ce 
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(2)  Dalmas  (Pag.  6a.  ) 


(  352  ) 
n'est  pas  la  mêe.  Si  c'est  la  même  ,  elle  doit  se 
comporter  partout  et  dans  tous  Jes  cas  delà 
même  manière  (i),  au  moins  sous  le  rapport 
d  une  propriété  aussi  remarquable  que  celle  de 
la  contagion;  si  ce  n'est  pas  la  même,  il  faut 
le  dire  et  surtout  le  prouver. 

Quoi  qu'il  en   soit,  avant  d'aborder  l'exposi- 
tion des  faits  propres  à  combattre  les    conta- 
gionistes  dans  leur  position  la  plus  redoutable , 
nous  devons  prévenir  le  lecteur  que  le  gouver- 
nement espagnol  avait  jugé  utile  de  défendre 
tout  écrit  tendant  a  soutenir  la  non-contagion 
de  cette  maladie.  C'est  ainsi  que  don  Rodriguez 
Armesto,  dans  un  petit  ouvrage  intitulé  :  OZ'^er- 
vations  stir  V épidémie  qui  a  régné  à  Cadioo 
et  ses  environs  durant  la  fm  de  l'année  1800, 
ayant  soutenu  que  la  fièvre  jaune  n'était  pas 
contagieuse,   fut   mis    en  jugement    et    obligé 
de  signer  la  rétractation   de  son  opinion  ;   son 
ouvrage  fut  brûlé  comme  contenant  des  idées 
fausses  et  séditieuses  (2).  M.  Baîïy  nous  apprend 
que  la  persécution  et  l'exil  furent  le  sort  réservé 
à  Martorell,  qui  crut  voir  en   1 8o5    une  malade 
atteinte  de  la  fièvre  jaune  sporadique  qui  heu" 
reusement  ne  se  communiqua  pas   (5). 


(1)  C'est-à-dire,  être  partout  contagieuse ,  ou  ne  l'être 
nulle  part. 

(2)  Devèze  (Pag.  225.) 

(3)  BalIy  (Pag.  5o3.  )  _  Aussi,  depuis  que  la  libert^ 


•  (  555  ) 
D'après  cela ,  nous  serons  souvent  obligés  d'em- 
prunter aux  ouvrages  des  contagionistes  eux- 
mêmes  les  faits  et  les  circonstances  qui  parais- 
sent évidemment  contraires  à  leur  système ,  ou 
ceux  que  quelques-uns  d'entr'eux  ont  rapportés 
avec  bonne  foi  dans  rintérét  du  parti  opposé. 

S'il  est  vrai,  dit  M.  Dalmas,  que  les  mêmes 
effets  supposent  les  mêmes  Causes,  la  fièvre  jaune, 
qui  s'est  déjà  plusieurs  fois  montrée  en  Espagne^ 
dont  la  marche  et  les  progrès  sont  les  mêmes 
qu'en  Amérique  ^  doit  avoir  rencontré  en  Es- 
pagne comme  en  Amérique ,  les  conditions  de 
son  existence  et  de  sa  propagation  ;  aussi  retrouve- 
t-on  dans  la  péninsule  des  eaux  stagnantes  qui 
entourent  ses  villes  maritimes,  une  atmosphère 
embrasée  qui  en  favorise  les  émanations,  des 
rues  étroites  et  sales  où  l'air  ne  peut  circuler, 
une  population  sans  travail,  sans  asyle,  Sans  pain, 
tellement  misérable  que  cette  cause  suffirait  seule 
pour  expliquer  l'excès  des  maux  qui  l'acca- 
blent (i).  » 


penser  et  d'écrire  est  établie  en  Espagne,  a-t-on  vu 
plusieurs  médecins  distingués  soutenir  une  opinion 
contraire  à  la  contagion  :  ce  qui  jusqu'alors  avait  été 
à  peu  près  sans  exemple.  Nous  citerons  parmi  les 
anti  -  contagionistes  ,  MM.  Piguillem  ,  Campmany  , 
Salva  5  Duran  ,  Lopez  ,  Mir  ,  Porta  ,  Calveras  , 
Mayner,  Saliuc,  Oîler,  etc. 

(i)  Dalmas  (Pag.  75,  76  ).       ]  25 
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Nous  avons  déjà  vu  que  Lind  attribue  l'épidé» 
mie  de  1764  aux  chaleurs  excessives  ,  et  autres 
circonstances  nuisibles.  Le  même  auteur  dît  en 
parlant  delà  même  époque  :  «  La  crainte  de  cette 
maladie  contraignit  plusieurs  personnes  de  dis- 
tinction  à  chercher  un  asile  à  la  campagne  :  elles 
y  vécurent  en  parfaite  santé  (1).  » 

«  Pendant  la  même  épidémie  ,  le  Tv^ed  ,  vais- 
seau de  guerre ,  mouilla  dans  la  baie  de  Cadix  : 
plusieurs  hommes  de  l'équipage,  venus  à  terre  , 
furent  attaqués  de  cette  maladie;  mais  ils  se  ré- 
tablirent quand  on  les  eut  portés  à  bord  ;  il  ne 
se  déclara  dans  la  rade  ni  vomissement  noir,  ni 
aucun  autre  symptôme  dangereux  (2).  0 

«L'hiver  de  1799  et  1800  avait  été  remar^ 
quable,  dans  toute  l'Andalousie,  par  sa  lon- 
gueur et  son  excessive  humidité;  à  cet  état  succé- 
dèrent brusquement  des  chaleurs  brûlantes  qui 
augmentèrent  successivement  ;  les  habitans  de 
Cadix  ,en  particulier,  furent  tourmentés  pendant 
quarante  jours  consécutifs  par  un  vent  d'est ,  dont 
l'action  fut  telle  pendant  tout  ce  temps  ,  que  , 
suivant  le  témoignage  du  docteur  Francisco 
Ameller  ,  elle  ne  leur  laissait  d'autres  momens 


(i)  Lind.  T.  i.(Pag.  i740 
(2)  Lind.  (Pag.  i;4et2220 
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de    repos   que   ceux    qu'ils    passaient  dans   le 
bain  (  i  ).  » 

Le  vent  d'est  exerce  à  Cadix  ,  pendant  l'été  , 
la  plus  pernicieuse  influence  :  il  exaspérait  cons- 
tamment la  fièvre  jaune  ,  et  s%i  l'aggrai^e  ,  il 
peut  contribuer  à  la  produire.  Le  fait  est  que, 
dans  les  épidémies  majeures  de  1 800  eti^iQ^ii 
régna  presque  pendant  trois  mois  de  suite  /  il 
n'eut  que  des  interruptions  très-courtes  (2).  » 

«  La  situation  des  villes  ,  celle  des  difFérens 
quartiers  ,  et  même  celle  des  maisons  en  parti- 
culier ,  contribua  à  rendre  la  maladie  plus  ou 
moins  active  dans  sa  propagation  ,  et  même  plus 
ou  moins  meurtrière  dans  ses  effets  estimés  en 
masse  (5).  » 

«  A  Cadix  les  rues  du  faubourg  Sainte-Marie 
sont  resserrées  ,  et  ordinairement  moins  pro- 
pres que  les  autres  ;  les  maisons,  quoiqu'en  gé- 
néral moins  spacieuses  ,  renferment  cependant 
un  plus  grand  nombre  d'individus  :  Il  est  cer^ 
tain  que  cette  partie  de  la  cité  fut  ie  premier 
foyer  de  cette  maladie  ^  éprouva  une  mortalité 
effroyable  ^  en  comparaison  de  celle  qui  eut  lieu 
danslesdifférens  quartiers;  bien  plus,  la  maladie 


(1)  Berthe  (Pag.  5i  ). 

(2)  Pariset  (  Pa^.  86,87). 
(5)  Berthe  (Pag    157). 
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sV  montra  vraiiiieot  stationnaire,  et  tellement  en- 
racinée ,  qn'elle  ne  cessa  d'y  exercer  ses  fureurs 
que  lorsqu'elle  eut  entièrement  disparu  (i).  » 

«  A|  Xérès ,  au  port  Sainte-Marie  ,  c'est  sur- 
tout dans  les  quartiers  les  plus  bas  ^  les  moins 
aérés  ^  les  ]:)ius  populeux ,  que  la  dévasta- 
tion a  été  portée  beaucoup  au-delà  du  terme 
moyen  (2).  » 

«  Les  médecins  de  Cadix  assurèrent  dans  les 
trois  premières  assemblées  que  la  maladie  qui 
ré<^nait  n'était  pas  susceptible  de  se  communiquer, 
qu'elle  n'offrait  fien  de  particulier  et  qui  exigeât 
des  précautions  extraordinaires;  ils  la  quali- 
fiaient de  fièvre  gastrique  bilieuse^  qui  dégéné- 
rait quelquefois  ei^ fièvre  maligne.  Un  religieux 
représenta  dans  la  troisième  conférence  que  les 
fièvres  qui  régnaient  étaient  très-aiguës  et  très- 
meurtrières  ;  mais  le  mot  contagion  ne  fut  pas 
prononcé  ;  elle  ne  fut  reconnue  que  le  2g  août^ 
c'est-à-dire j  icn  mois  après  son  apparition  ^  à 
l époque  où  elle  était  dans  toute  sa  force  (5\  » 

Le   D'    Don   Kod.    Armesto,  le    même   dont 
nous  avons   parlé,   assure   que  la   maladie   fut 


(i)Berthe  (Pag.  162). 

(2)  Ici.  (Pag-.  162.) 

(3)  Extrait  d'Aréjula.  Joiirn.  de  Méd.  Vent,  an  11. 
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augmentée  par  les  feux  qu'on  faisait  dans  les 
rues  de  Cadix  pour  purifier  l'air  ;  ils  produisaient 
une  chaleur  artificielle  qu  î  s'opposait  aux  bons 
effets  qu'auraient  pu  déterminer  de  légères  brises; 
il  ajoute  qu'elle  fut  également  accrue  par  la 
crainte  de  la  communication  et  parles  nombreux 
actes  religieux  qui  avaient  pour  objet  les  enterre- 
mens ,  l'exposition  des  images  sacrées,  et  par  des 
prédications  en  plein  air  au  milieu  des  ravages 
de  la  maladie  (i). 

<<  Le  mal  se  montra  terrible,  surtout  dans  les 
quartiers  éas,  les  personnes  riches  dont  les  ha- 
bitations se  trouvaient  dans  ces  foyers  de  mort, 
partagèrent  toujours  le  sort  de  leurs  voisins  , 
maigre  les  précautions  qu'elles  ne  man-^ 
quèrent  pas  de  prendre  (2).  » 

«  Dans  la  maison  de  M.  Acuna^  maître  de 
langue  espagnole  de  M.  Pariset,  habitaient  qua- 
torze personnes  qui  tombèrentmaiades  presque 
toutes  à  ia  fois  (3)^  une  seule  mourut  après  un 
vomissement noird'uneextréme abondance  (4).  » 


(1)  Voy.  Bancroft  (Pag.  452). 

(2)  Berlhe  (Pag.  162). 

(5)  Des  personnes  qui  sont  atteintes  de  la  maladie 
presque  toutes  à  la  fois,  Font-elles  prise  les  unes  des 
autres  ? 

(4)  Pariset  (Pag.  72), 
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«  Dans  l'hôpital  de  Cadix  ,  une  sentinelle, 
placée  à  l'entrée  de  la  salle  où  l'on  avait  réuni 
les  soldats  atteints  de  fièYre  jaune,  tombe  malade 
et  meurt;  une  deuxième  sentinelle,  une  troi- 
sième ,  une  quatrième,  une  cinquième,  une 
sixième,  placées  de  la  même  manière,  eurent  le 
même  sort,  Tnaigré  ie  soin  qu  elles  prenaient 
de  ne  point  toucher  ies  malades  et  même  de 
ne  s'en  laisser  pas  approcher  (i).  » 

«  A  Séviile ,  la  maladie  débute  par  le  faubourg 
Triana;  ses  ravages  sont  terribles,  ses  maisons 
infectées  presque  toutes  à  la  fois;  ia  désola- 
tion est  à  son  comble  ;  on  éprouve  d'extrêmes 
difficultés  à  distriàtter  des  secours  (2).  » 

«  Il  est  reconnu  qu'à  Séviile ,  tandis  que  dans 
les  quartiers  les  plus  propres  ,  les  mieux  percés, 
dans  ceux  habités  par  les  personnes  aisées ,  dont 
les  maisons  sont  bien  aérées,  il  périssait  environ, 
un  individu  sur  dix-huit  ou  vingt  malades ,  on 
voyait  au  contraire  succomber  le  quart,  le  tiers, 
la  moitié  de  ceux  qni  avaient  le  malheur  d'habi- 
ter des  quartiers  sales  et  enfoncés  ^  les  r%ies 
étroites  ^  les  maisons  peu  étendues  et  renfer- 
mant à  la  fois  un  plus  grand  nombre  d'indivi- 


(i)Pariset  (Pag.  84). 

(2)  Berthe.  (Pag.  61  ).  — Est-il  de  causes  plus  actives 
de  la  propagation  d'un  tel  fléau? 
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dus  ^  ou  bien  qu'on  était  obligé  d'entasser  dans 
les  hôpitaux  (i).  » 

«  Dans  cette  même  ville  ^  les  tombes  de  Saint» 
Vincent,  paroisse  du  faubourg  Los-Humeros,  ne 
pouvant  suffire  à  contenir  les  cadavres  qui  y 
étaient  portés ,  l'église  devint  un  vrai  foyer 
pestilentiel^  d'où  la  maladie  se  communiqua 
à  la  multitude  gui  s'y  réunissait  journelle- 
ment (2).  » 

«  Saint-Vincent  est  situé  dans  l'intérieur  de  la 
ville  ;  la  maladie  se  déclare  dans  l'arrondisse- 
ment de  cette  même  paroisse ,  immédiatement 
après  qu'elle  eut  frappé  le  faubourg  Los-Hu- 
meros;  les  rues  que  traversent  les  cadavres 
pour  aller  à  L'église^  sont  les  premières  in- 
fectées (3).  » 

«  La  commission,  dit  M.  Berthe ,  a  appris  sur 
les  lieux  mêmes  qu'à  différentes  époques,  des 
individus  ont  éprouvé  à  Alcala,  petite  ville  à 
deux  lieues  de  Séville ,  une  maladie  semblable  à 
celle  qui  désolait  les  autres  villes  environnantes; 
on  y  a  compté  jusqu'à  vingt-quatre  malades, 
dont  dix-huit  sont  morts  ;  il  est  bien  essentiel  de 
remarquer ,  d'après  l'assertion  du  médecin  de  ce 
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(1)  Berthe  (Pag.  i65). 

(2)  Berthe  (Pag.  65). 
(5)  Berthe  (Pag,  64). 
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bourg,  que  tous  ceux  qui  ont  été  afFectés  de  la 
contagion,   l'ont   apportée  du  dehors ,  attendu 
qu'elle    ne  s'est  jamais  communiqxiée  dans 
Alcaia  d'un  individu  à  un  autre  (i).  » 

«  La  ville  de  Scipiona,  et  plusieurs  autres, 
quoiqu  enclavées  dans  le  pays  ravagé  par  la 
maladie,  en  restèrent  entièrement  exemptes  (2).» 

e  Carmona,  située  sur  un  rocher  fort  aride, 
n'éprouva  que  peu  d'accidens,  ce  qu'on  doit  at- 
tribuer à  son  exeeUente  position,  ou  à  des  me- 
sures prises  à  temps  (5).  » 

«  Je  pourrais  multiplier  les  exemples,  dit 
Berthe ,  et  démontrer  que  dans  les  villes,  bourgs 
ou  villages  enfoncés  ^  resserrés  et  humides  ^  en 
un  mot ,  que  dans  tous  les  Ueuot^  mai  situés j,  la 
contagion  s'est  montrée  singulièrement  rapide 
dans  sa  propagation  et  toujours  très  -  meur- 
trière (4).  » 

«  En  Espagne  comme  en  Amérique,  aussitôt 
que  l'atmosphère  était  rafraîchie  par  des  vents 
salubres,  on  voyait  non-seulement  diminuer  le 
nombre   des  malades;  mais  ceux-là  même  qui 


(i)  Berthe  (Pag.  i58). 

(â)  Berthe  (Pag.  157).  — Devèze  (Pag.  226). 

(3)  Bally  (Pag.  556).  —Berthe  (Pag.  iSg)» 

(4)  Berthe  (Pag,  161). 
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l'étaient  déjà  d'une  manière  grave,  éprouvaient 
subitement  un  soulagement  marqué  (i).  » 

Telles  sont  les  principales  circonstances  con- 
tradictoires au  système  de  la  contagion,  qui  ont 
marqué  l'épidémie  de  1800,  et  qui,  relatées 
par  les  contagionistes ,  semblent  tourner  contre 
eux-mêmes.  Poursuivons ,  suivant  l'ordre  chro- 
nologique, l'exposition  des  faits  du  même  genre. 

Le  D"^  Gonzales  rapporta  à  M.  Pariset,  qu'en 
1802  ,  l'amiral  Gravina  fît  embarquer  à  Cadix 
cinq  cents  malades  de  la  fièvre  jaune  ,  qui  fu- 
rent portés  à  l'hôpital  de  S*.-Jean  de-Dieu ,  et  qui 
furent  traités  sans  qu'ils  eussent  transmis  la 
maladie  à  personne  (2).  » 

«  A  cette  même  époque ,  des  hommes  atteints 
de  cette  maladie ,  quittent  Séville  pour  se  rendre 
àAlcala,  à  Ecija ,  à  Carmona,  à  Cordoue;  ils 
y  achèvent  leur  maladie  ;  ils  se  sauvent  ou  meu- 
rent sans  nuire  à  qui  que  ce  soit  (5).  » 

«  La  fièvre  jaune  régna  à  Barcelonne  en  1 8o3; 
don  Francisco  Salva,  professeur  de  médecine  dans 
cette  ville,  et  don  Raph.  Steva  y  Cebria  ,  mé-^ 
decin  du  Port,  informèrent  M.  Louis  Valent! n , 
que  cette  maladie  n'avait  point  été  apportée  , 
qu'elle  avait  pris  naissance  dans  le  port  même 

"1  II.-  I  il    miii III    .11.    II».    I        .     ,.,i,...  I  ,1   ,' 

(1)  Berthe  (Pag.  i55). 

(2)  Pariset  (Pag,  81  ).  ' 
(5)  Pariset  (Pag.  81), 
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qui  est  fort  insalubre,  non-seulement  dans  les 
bâtimens  de  guerre ,  mais  aussi  dans  les  navi- 
res marchands;  qu'elle  se  manifesta  ensuite  dans 
une  maison  de  la  ville,  dans  une  autre  de  Barce- 
lonette  et  dans  le  régiment  Suisse  de  Rutliman; 
qu'ils  avaient  acquis  la  conviction  que  cette  af- 
fection provenait  du  concours  de  causes  locales 
qui  avaient  altéré  l'atmosphère  ,  et  qu'elle  ne 
leur  avait  pas  fourni  un  seul  exemple  de  con- 
tagion. Dans  le  lazaret ,  aucun  médecin  ,  aucun 
religieux  ou  infirmier,  ni  les  chirurgiens  qui  ont 
ouvert  les  cadavres,  n'en  ont  été  atteints.  Après 
la  mort  de  quelques  soldats  Suisses  du  régiment 
de  Ruttiman  ,  on  fit  camper  ce  corps  à  une  cer- 
taine distance  de  Barcelonne  ;  mais  tout  soupçon 
de  contagion  s'évanouit  quand  on  sut  que  le  ré- 
giment avait  porté  ses  lits  ,  ses  fournitures  et 
ustensiles  à  un  magasin  où  on  les  avait  mêlés 
avec  d'autres  ,  sans  qu'il  en  soit  résulté  aucun 
foyer  de  maladie  (i).  » 

La  flottille  royale  de  Barcelonne  fut  envoyée  à 
Mahon  ;  J.  M.  Recio ,  médico-chirurgien  du  bri- 
gantin  la  Prueva  ,  m'a  assur  é  ,  ajoute  M.  Va- 
lentin,  dans  des  notes  qu'il  me  remit  à  Marseille  , 
que  la  maladie  en  question  s'était  déclarée  spon- 
tanément dans  le  port  ;  que  ce  bâtiment ,  à  son 


(i)  Segundo  ano  clinico  del  D',  Salva,  (Pag  l'jy  ). 
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arrivée  à  l'île  de  Minor que,  avait  perdu  le  tiers 
de  son  équipage  ,  et  qu'il  a  été  notoire  que  cette 
fièvre  ne  s'est  communiquée  à  aucun  habi- 
tant (i).  » 

«L'épidémie  qui  régna  en  i8o4  en  Anda- 
lousie ,  commença  au  mois  d'août  dans  dix  can- 
tons difFérens  ;  et  en  septembre ,  elle  en  atteignit 
huit  des  vingt-trois  qu  elle  affligea  cette  même 
année  (2).  » 

«  En  1804,  dit  M.  Pariset ,  la  maladie  s'est 
concentrée  dans  la  ville ,  et  maigre  la  liberté  des 
communications ,  elle  n'a  point  passé  dans  les 
lieux  environnans  ;  on  a  observé  la  même  chose 
en  1810,  et  même  en  1812  (5).» 

«  Le  D''  Ramon  dit  dans  son  mémoire,  qu'en 
1 804,  lorsque  les  ports  d'Alicante  et  de  Cartha- 
gène  étaient  ravagés  par  la  fièvre  jaune,  Murcie 
eût ,  dans  ses  rues  les  plus  mal  propres ,  une 
douzaine  de  malades ,  dont  quelques-uns  mou- 
rurent :  leurs  cadavres  présentaient  tous  les  si- 
gnes caractéristiques  de  la  fièvre  jaune  ;  mais  la 
maladie  ne  se  répandit  point  dans  la  ville,  quoique 

(1)  Voyez  réflexions  sur  le  rapport  de  la  faculté  de 
médecine  de  Paris  concernant  la  fièvre  jaune,  par 
L.  Valentin.  (Joùrn.  des  Sci.  Med.  t.  lî.  pag.  129). 

(2)  Manifeste  des  méd.   nat.  et  étrang,  à  Barcelonne 
(Pag.  20). 

(3)  Pariset  (Pag.  io3)« 
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les  malades  eussent  communiqué  avec  tout  ic 
monde.  Ce  qui  était  arrivé  en  1804,  arriva  en- 
core  en  1810,  non -seulement  à  Murcie,  mais 
encore  à  Alberca,  bourg  voisin  de  îa  ville;  cepen- 
dant aucune  précaution  n'avait  été  prise  (1).  » 
«En  1804,  malgré  son  caractère  visiblement 
pestilentiel,  nous  dit  M.  Baliy,  elle  épargna 
quelques  petits  villages  voisins  de  Malaga  :  tels 
furent  Churiana  ,  Alkaurinejo  ,  Torre^del-Mar  ^ 
où  l'on  n'eut  d'autres  malades  que  des  fugi- 
tifs ,  ou ,  (  chose  remarquable  î  )  ceux  qui  ^  al- 
lant à  Malaga,  avaient  l'imprudence  d'y  cou- 
cher (2).  » 

«La  commission  (5)  que  le  Gouvernement 
français  envoya  à  Cadix  en  i8o5,  pour  prendre 
des  renseignemens  sur  l'épidémie  de  1804,  ne  la 
regarde  pas  comme  essentiellement  contagieuse  : 
elle  a  dit  qu'elle  l'était  seulement  dans  les  lieux 
où  elle  exerçait  ses  ravages;  car  il  a  été  prouvé 
par  des  faits  nombreux^  que  des  personnes 
tnfectées  n  avaient  pas  communiqué  ia  ma- 
iadie  dans  les  villages  ou  elles  s'étaient  re- 
tirées (4).  » 


(0  Pariset(Pag.  80. 
(2)  Bally(Pag.87). 

(5)   Composée  de  MM.  BalIy,  Desgenelte,  Duméril  et 
Nysten. 

(4)   i8o5.  OpiDion  de  M.  Bally  ,  sur  îa  contagion  de  la 
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Dans  l'épidémie  qui  ravagea  la  ville  de  Li- 
voiirne ,  cette  même  année  1 8o4 ,  nous  retrouvons 
les  mêmes  sources  d'insalubrité ,  le  même  ordre 
de  faits  ;  c'est  Palloni ,  l'un  des  défenseurs  de 
la  contagion  en  Italie,  qui  nous  l'apprend;  lais- 
sons-le parler  : 

«  A  l'exception  de  deux  ou  trois  rues  étroites, 
mal-propres  ,  et  non  aérées  dans  Livourne  ,  où 
elle  parut  se  fixer  de  préférence ,  cette  maladie 
n'atteignit  que   momentanément  quelques   au- 


fièvre  jaune.  —  M.  Caillot ,  médecin  contagioniste  ,  qui 
cite  ce  passage  extrait  de  Vopinion  de  M.  Bally  sur  la  con- 
tagion 5  s'étonne  que  ce  médecin  ait  pu  dire  que  la 
fièvre  jaune  n'était  pas  essentiellement  contagieuse  ; 
mais  comment  concilier  ce  reproche  avec  l'assertion  de 
M.  L.  Valentin,  qui  prétend  que  ce  médecin  n'est  devenu 
contagioniste  qu'à  son  retour  d'Espagne?  Nous  allons 
citer  ses  propres  paroles  :  «  Quant  à  M.  Balîy  qui  a  ob- 
servé la  fièvre  jaune  ,  dans  l'année  de  sa  résidence  au 
cap-français,  je  dois  dire  qu'il  m'a  assuré  à  son  retour 
qu'il  ne  croyait  point  du  tout  à  sa  contagion,  et  qu'il 
n'a  changé  d'opinion  qu'après  son  voyage  d'Espa^^ne  en 
i8o5.  Quoiqu'il  n'y  ait  pas  vu  un  seul  cas  de  fièvre  jaune 
il  a  appris  par  la  tradition  des  médecins  espagnols  et  par 
ses  recherches^  qu'elle  était  contagieuse  ,  et  c'est  d'après 
ces  documens  ultérieurs  qu'il  a  publié  son  ouvrage, 
très-savant  d'ailleurs,  à  quelques  inexactitudes  près  sur 
le  typhus  d'Amérique.»  {réflex.  sur  le  rapp.  par  L.Fa- 
icntin,  )t?.  143.  ) 
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trcs  parties  de  la  ville;  à  part  certains  cas  aussi 
où  elle  se  borna  aux  seuls  individus  qui  en  por- 
taient le  germe  avec  eux  ,  elle  ne  s  étendit  pas 
à  la  plus  petite  distance  de  la  viiie  ^  quoique 
journeUement  on  transportât  des  marchan- 
dises ,  ou  que  nombre  de  personnes  ^e  répan- 
dissent des  iieuoo  où  elle  régnait  dans  les  cam- 
pagnes voisines  (i).  » 

Le  même  médecin  rapporte  que  dans  les 
hôpitaux  bien  situés,  où  ion  a  eu  soin  de  main- 
tenir la  plus  sévère  propreté,  le /eijam  infect  s'est 
borné  ci  l'individu  malade ,  sans  se  communi- 
quer auoG  personnes  qui  les  soignaient ,  ni  à 
d'autres  sujets  affectés  de  différentes  indispo- 
sitions (5).  » 

«  On  n'a  vu  périr  de  cette  maladie  qu  un  seul 
des  ministres  du  culte  ,  qui  journellement  as- 
sistaient les  malades.  On  a  remarqué  qu'aucun 
infirmier  dans  les  hôpitaux  n'en  a  éprouvé  les 
effets  ,  et  que  l'infection  n'a  atteint  que  deux  ou 
trois  personnes  de  l'art ,  parmi  celles  qui,  en 
très-grand  nombre  et  très -long -temps  ,  ont 
prodigué  à  ces  malades  les  soins  les  plus  as- 
sidus (3).  » 


(i)  Palloni  (p.  4»  y  42). 
(2)  Palloni  (p.  5^5  40,  41). 
(î)  id.  (p.  42,  43). 
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Le  chevalier  Fabbroni,  dont  nous  avons   déjà 
parlé  au  sujet  de  Fimportation  ,  a  fait  introduire 
les  bras  nus  de  plusieurs  porter-faix   dans  un 
tas  de  cuirs  de  Buenos-Ayres  ,  débarqués  du  na- 
vire l'Anna-Maria    dans    un  lazaret ,  où  ils  ont 
été  maniés  pendant  quarante  jours,  sans  qu'aucun 
d'eux  en  ait  ressenti  le  moindre  mal.  Il  en  a  vu 
un  autre  accompagnant  une  voiture  chargée  de 
matelas  et  de  couvertures ,  encore  teints  des  ex- 
crétions et  de  la  matière  du  vomissement  des 
malades,  se  couvrir  de  l'une  de  ces  fournitures, 
parce  qu'il  pleuvait  pendant  le  transport  ,  sans 
en  avoir  éprouvé  aucune  incommodité  (i).  » 

Il  résuite  ,  entre  autres  choses  ,  d'un  rapport 
adressé  à  la  Heine  d'Etrurie,  par  onze  consuls  en 
résidence  a  Livourne  : 

i"  Que  dans  le  temps  même  où  la  maladie 
était  dans  la  plénitude  de  sa  force  ,  on  ne  l'a 
point  vue  s'étendre  dans  les  anciens  hôpitaux  , 
en  se  communiquant  d'un  lit  à  un  autre. 

2°  Que  certaines  personnes,  en  sortant  de  Li- 
vourne,  sans  doute  avec  le  germe  de  la  maladie 
dans  le  sein,  périrent  de  l'infection  à  Pise,  à 
Calci  etc sans  la  communiquer  dans  ces  com- 
munes. 

5^  Que  les  religieux  assistant  l'hôpital  Saiot- 

(i)  Voyage  méd.  en  Italie  de  M.  Valentin.  p.  85,  86. 
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Antoine,  ainsi  que  les  religieuses  et  servantes  de 
l'hôpital  Sainte-Barbe,  ne  furent  point  atteints 
de  la  fièvre  redoutée. 

4°  Qu'aucun  des  trente-huit  individus  em- 
ployés dans  l'hôpital  Saint- Jacques,  y  compris 
les  médecins  et  chirurgiens ,  ne  fût  frappé  de  la 
maladie  et  ne  la  gagna  des  personnes  que  l'on 
tenait  en  suspicion. 

5**  Qu'aucun  des  gens  de  service  parmi  les 
forts  des  douanes  royales  de  mer  et  de  terre, 
aucun  des  employés  à  la  bouche  du  port  ne  pé- 
rit de  la  maladie.  » 

M.  Devéze ,  après  avoir  rapporté  cette  pièce 
officielle  dans  tous  ses  détails,  ajoute  quelle  est 
une  preuve  que  la  maladie  ne  fut  ni  contagieuse 
ni  importée,  puisque  les  employés  de  service, 
soit  au  port ,  soit  au  lazaret,  n'en  furent  af- 
fectés (i). 

<r  La  fièvre  jaune  a  régné  d'une  manière  épi- 
démique  en  i8io  et  iBii  dans  deux  îles  Cana- 
ries ,  à  TénérifFe  et  à  la  Canarie.  Dans  la  pre- 
mière année ,  il  a  péri  de  la  sixième  à  la  cin- 
quième partie  des  habitans  qui  n'avaient  pas 
abandonné  les  deux  villes  capitales.  Dans  la 
deuxième  épidémie,  il  a  été  bien  constaté  que  les 
habitans  de  Santa-Cruz  et  del  Puerto  de  la  Oro- 


(i)  Devéze,  p.  233. 
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tava  dans  Tënériffe,  qui,  ayant  déjà  la  maladie, 
s'étaient  réfugiés  à  la  Laguna  et  à  la  Villa ,  lieux 
élevés  de  cette  île,  ne  l'ont  point  communi-. 
quée  aux  autres  habitans.  J'ai  entre  les  mains  , 
ajoute  M.  Valentin,une  lettre  de  M.  Calogan  qui 
Gonfîrme  ces  détails  (i).  » 

Revenons  à  l'Espagne.  »  En  1811  et  1812,  Ali- 
cante  ne  se  ressentit  point  de  la  fièvre  jaune , 
bien  que  dans  une  maison  sur  la  place  publique 
et  dans  une  hôtellerie,  il  y  eût  des  malades  qui 
vomissaient  noir  (2).  » 

Onlitdansle  journal  anglais,  the  new  médical 
and physicaijournai^ cahier  de  juillet  i8i5,  des 
observations  de  M.  Amiel ,  chirurgien  des  trou- 
pes britanniques   à    Gibraltar ,    dans    lesquelles 
sont  présentés  des  faits  nombreux  analogues  à 
ceux  relatés  jusqu'ici;  l'un  des  plus  concluans, 
c'est  qu'à  Gibraltar,  pendant  l'épidémie  dei8i4, 
les  malades  transportés  hors   de  la  ville  à  une 
très-petite  distance,  n'ont  communiqué  la  fièvre 
jaune  à  personne  (5). 

M.  Pascalis ,  qui  a  fait  à  Cadix  et  à  Gibraltar  un 
voyage  exprès  pour  étudier  la  situation  et  l'état 
sanitaire  de  ces  deux  villes ,  y  a  trouvé  les  mêmes 


(1)  Réflexions  sur  le  rapp.  cité  parL.  Valentin. 

(2)  Pariset  (p.  81).      ' 

(5)  Voy.  dict.  des  sci.  méd.  art.  F.  h  p.  556. 
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sources  d'infection ,  les  mêmes  causes  locales  et 
générales  qui  déterminent  la  fièvre  jaune  au  con- 
tinent américain  (i). 

Le  développement ,  la  marche  et  tous  les  phé~ 
nomènes  qui  ont  signalé  Tépidémie  de  1819  ^^^^ 
les  mêmes  que  ceux  qui  se  sont  offerts  dans 
celle  de  1 800  et  qui  vont  se  reproduire  dans  celle 
de  182 1  ;  ainsi  ce  sera  avoir  fait  son  histoire,  que 
d'avoir  tracé  celle  de  ces  deux  époques  déplo- 
rables. Nous  arrivons  de  suite  à  la  trop  célèbre 
épidémie  qui  a  dévasté  la  malheureuse  Barce- 
lonne  :  c'est  au  manifeste  déjà  cilé  et  à  une  note 
publiée  par  M.  Piguiliem,  et  adressée  à  M.  le 
docteur  Lassis ,  que  nous  empruntons  les  faits 
suivans  : 

a  II  suffît ,  disent  les  auteurs  du  manifeste , 
d'ouvrir  les  yeux  pour  reconnaître  l'existence 
des  causes  locales,  évidentes  et  palpables,  qui, 
après  avoir  miné  sourdement  la  salubrité  de  la 
ville ,  ont  enfin  causé  une  épidémie  par  leur  ac- 
tion combinée  avec  celle  de  la  température  et 
autres  conditions  météorologiques  (2).  » 

«  Les  ouvrages  modernes  du  port  l'ont  con- 
verti en  une  sorte  de  mare  fangeuse  dont  le 
nettoiement  négligé  depuis  plusieurs  années  ,  a 

'il)  Voy.  jonrnal  univ.  des  sci.  méd.  mai  i820,p.  i6i. 
(3)  p.   14. 
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produit  un  foyer  d'infection  qui  n'existait  pas 

auparavant  (  1  ).»  Ils  signalent  encore  l'état  de  mal- 
propreté excessive  des  cloaques,  deségouts,  des 
canaux  des  rues  et  autres  conduits  souterrains. 
«  L'examen  pratiqué  avec  soin  par  la  com- 
mission chargée  du  nettoiement  du  porta  mon- 
tré que  l'Acéquia  était  obstrué  à  son  embou- 
chure par  un  banc  de  sable  qui,  empêchant  son 
dégorgement,  avait  occasionné  un  amas  considé- 
rable d'eau  pourrie,  chargée  des  immondices 
fournies   par   les  fabriques,  tueries,  lavoirs  et 
autres  établissemens  situés  sur  ce  ruisseau,  d'où 
s'exhalait    une   odeur  insupportable.   Dans   ses 
opérations  la  même  commission  a  trouvé  l'eau , 
croupissante  près  de  ce  banc  de    sable  et  sans 
écoulement,  élevée  d'un  pied  au-dessus  de  la 
mer  et  plus  ou  moins  dans  d'autres  endroits(2).  » 
«  M.  Lope^  a  eu  occasion  de  soigner  à  Bar- 
celonne  trois  malades  dans  trois  familles,  com- 
posées de  onze,  de  huit  et  de  six  personnes;  le 
mal  s'est  cependant  borné  à  ces  trois  premiers 
individus.  D'après  le  rapport  du  même  médecin 
il  est  mort  à  Hoquetas,  près  Tortose,  un  épidémie 
dans  une  petite  maison  qui  contenait  72  réfugiés, 
et  un  autre  dans  une  sorte  de  cabane^  où  il  s'en 


(1)  p.  17. 

(2)  p.  i6. 
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trouvait  dix-huit  :  le  mal  ne  s'est  communiqué 

à  personne  (1).  » 

«  Après  la  manifestation  de  la  maladie  dans 
le  port ,  on  a  vu  un  grand  nombre  de  malades 
se  rendre  à  Salou,  Sitges,  Malgrat,  sans  qu'ils 
aient  contagié  aucun  de  ces  endroits.  M.  Rochoux 
ajoute  en  note  qu'il  est  mort  plus  de  3oo  per- 
sonnes aux  environs  de  Barcelonne ,  de  Tortose 
et  de  Palma,  et  qu'aucune  d'elles  n'a  commu- 
niqué la  maladie  (2).  * 

«  Les  actes  de  la  junte  supérieure  de  santé 
attestent  que  plusieurs  jours  avant  l'arrivée  du 
marchand  de  jambons  à  Tortose,  on  y  avait  ob> 
gervé  un  malade  avec  tous  les  symptômes  de  l'é- 
pidémie ;  il  venait  d'une  barque  mouillée  depuis 
quinze  jours  dans  l'Èbre ,  et  qui  n'avait  pas  été 

à  Barcelonne  (5).» 

«  La  rapidité  avec  laquelle  le  mal  s'est  propagé 

à  Tortose  ,  et  cette  particularité  remarquable 
cîe  trente  individus  atteints  en  même  temps  le 
29  août,  sont  contraires  à  l'idée  de  l'importa- 
tion. Les  causes  locales  et  météorologiques  se 
déployant  à  Tortose  avec  plus  d'intensité ,  durent 
nécessairement  produire  de  plus  grands  ravages  ; 


(1)  Manif.  voy.  la  note  p.  17. 

(2)  Manifeste  p,  12.  ) 
(5)  Id.  p.  i5. 
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c'est  à  elles  qu'il  faut  attribuer  l'origine  ,  la  pro» 
pagation  et  la  disparition  de  la  maladie  (i).  » 

«  Aucun  fait  ne  prouve  qu'une  personne  saine 
ait  gagné  le  mal,  hors  la  sphère  d'action  des 
causes  locales,  quoiqu'elle  ait  conmmuniqué 
avec  les  malades  ou  avec  leurs  effets  (2).  » 

a  Une  infinité  d'individus,  après  avoir  passé 
tout  le  jour  à  la  ville,  se  retiraient  la  nuit  dans 
les  campagnes  voisines ,  au  sein  de  leurs  familles; 
d'autres  quittaient  la  ville  le  jour  même  où  elles 
venaient  de  perdre  quelqu'un  de  leurs  proches  ; 
tout  cela  se  passait  sans  que  l'on  prît  aucune  pré- 
caution, et  cependant  le  mal  ne  s'est  pas  pro- 
pagé (5).  y) 

«  L'emploi  journalier  des  voitures  qui  avaient 

conduit  furtivement  des  malades,  le  transport 

_des  matelas,  linges  de  corps,  habits  et  meubles 

sortis  du  foyer  de  l'épidémie ,  n'ont  pu  porter  la 

maladie  hors  des  limites  qui  lui  étaient  fixées  (4).  » 

«  Dans  le  lazaret  de  la  marine  ^  où  depuis  le 
7  août  jusqu'au  1 5  septembre  entrèrent  soixante- 
dix-neuf  épidémies  ,  desquels  cinquante- cinq 
sont  morts  et  vingt-quatre  ont  guéri,  aucun  des 
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(1)  Manif.  p.  i3. 

(2)  Id.  p.  ai. 

(3)  [cl.  p.  22. 

(4)  Id.  p.  22. 


(  ^74  )       • 
treote-deiix  employés  de  toutes  classes,  n'a  con- 
tracté la    maladie  (i).  » 

«  A  l'hôpital  de  la  Vice-Reine  ,  qui  reçut  cin- 
quante-six malades,  dont  trente-neuf  moururent 
et  dix-sept  guérirent ,  de  vingt-trois  employés  de 
rétablissement ,  il  n'y  eût  que  quatre  malades 
qui  étaient  venus  de  Barcelonne  ,  et  qui  se  réta- 
blirent (2).  » 

«  Dans  l'hôpital  du  séminaire ,  dans  Thôpital- 
général ,  ceux  d'entre  nous  qui  s'y  rendirent,  dit 
M.  Piguiîlem,  ni  même  ceux  qui  prodiguèrent 
leurs  soins  aux  malades  la  nuit  et  le  jour,  n'ont 
éprouvé  la  moindre  atteinte.  Cet  ennemi  féroce 
n'osa  pas  attaquer  les  sœurs  de  l'hôpital-général , 
tandis  qu'il  atteignit  le  prieur  de  la  convalescence^ 
le  pharmacien  en  chef,  le  procureur  et  autres  qui 
ne  pénétrèrent  jamais  dans  les  salles,  qui  firent , 
au  contraire,  tout  le  possible  pour  n'avoir  de 
contact  avec  aucun  malade  ,  ni  avec  rien  qui 
leur  eût  appartenu  (5).  )^  hi:;Ai. 

«  Quelques  familles  qui ,  se  tenant  renfermées 
chez  elles,  prenaient  tous  les  moyens  imagi- 
nables pour  éviter  les  Communications  avec  le 


(1)  Manif.  p.  23. 

(2)  Id.  p.  23. 

(3)  Note  de  M.  Piguiîlem.  Annales  phys.  mai  1822. 
4^9' 


(  375  ) 
dehors  ,  ne  furent  pas  pour  cela  à  l'abri  d'une 
maladie  produite  par  des  causes  ,    à  l'influence 
desquelles  de  pareilles  précautions  ne  pouvaient 
les  soustraire;  c'est  ainsi  que  le  capitaine  d'un 
bâtiment,  arrivé  du  nord  le  4  septembre ,  tomba 
malade  à  son  bord  peu  de  jours  après  avoir  jeté 
l'ancre ,  et  n'ayant  pas  encore  communiqué  avec 
la  terre  ;  c'est  ainsi  qu'une  dame  ,  retenue  à  sa 
chambre  depuis  près  de  cinq  mois  pour  affec- 
tion de  poitrine  chronique  ,  mourut   avec  tous 
les  symptômes  du  typhus  le  27  juillet  (1).  » 

C'est  encore  ainsi  que  les  fous  séquestrés  dans 
leurs  loges ,  étaient  inopinément  saisis  d'une  ar- 
deur brûlante  à  la  tête ,  et  mouraient  avec  tous 
les  symptômes  du  typhus  (2). 

L'histoire  de  l'importation  de  la  maladie  à 
Palma  a  été  démentie  par  celui-là  même  à  qui 
l'on  attribuait  cette  prétendue  importation  ,  le 
capitaine  Goll  (3). 

«  Ceux  qui  sortirent  de  Barcelonette  avec  tous 
leurs  effets ,  sans  se  soumettre  aux  purifications 
exigées  par  les  conîagionistes  ,  ne  portèrent  la 
maladie  dans  aucun  des  lieux  où  ils  se  retirèrent  ; 
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(i)  Fait  comniuniqué  à  M.  Kochoux  par  M 
"Voy.  p.  24  du  manifeste j  la  note  n"*  1. 

(2)  Manif.  p,  24. 

(3)  Id.  p.   29. 
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et  si  quelques-uns  tombèrent  malades,  c'est  qu'ils 
emportaient  le  germe  du  mal  avec  eux  ;  comme 
plus  tard  les  réfugiés  de  Barcelonne ,  ils  ne  la 
Iransmirent  pas  aux  assistans  qui  n'avaient  pas 
été  dans  le  foyer  d'infection  (i).  » 

«  L'invasion  de  la  maladie  chez  ceux  qui  s'é- 
taient séquestrés  de  la  manière  la  plus  exacte , 
l'attaque  simultanée  dans  une  même  maison ,  le 
même  jour ,  et  quelquefois  à  la  même  heure,  de 
deux,  trois,  quatre,  et  même  six  individus^ 
prouvaient  évidemment  que  loin  que  la  fièvre 
se  transmît  de  l'un  a  l'autre,  tous  étaient  ma- 
lades par  suite  d'une  cause  générale ,  à  l'influence 
de  laquelle  ils  avaient  été  exposés  en  même 
temps  (2).  3) 

«  Le  même  médecin  remarque  que ,  si  la  con- 
tagion eût  existé,  la  belle  plaine  de  Barcelonne, 
qui  a  été  un  lieu  de  santé,  eût  été  un  vaste  la- 
zaret, qui  bientôt  se  serait  changé  en  un  affreux 
cimetière,  puisque  des  communications  conti- 
nuelles et  non  interrompues  existaient  entre 
la  ville,  foyer  de  l'épidémie ,  et  ce  lieu  de  re- 
traite (5).  »  •--■■   '^. 


(î)  Manif.p.  3i. 

(2)  Note  de  M.  Piguiilem.  Awn.  de  la  méd.  phys.  mai 
1822.  p.  407. 

(3)  Ici.  p,  410,  ,   . 
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La  relation  de  M.  Audoiiard  lui-même  nous 
fournit  des  faits  qui  prouvent  que  la  maladie  , 
portée  de  Barceîonne  dans  difFérens  lieux  voisins, 
ne  s'y  est  ni  communiquée,   ni  propagée  (i). 

Sur  la  route  de  Gironne  à  Mataro ,  ce  médecin 
remarqua  que  plusieurs  villes  et  villages  étaient 

en  garde  contre  la  maladie Puis  il  ajoute: 

«  Quoique  ces  précautions  montrassent  qu'on 
avait  des  craintes  ,  cependant  il  faut  dire  que  le 
peuple  était  généralement  rassuré,  parce  qu'on 
n'avait  vu  que  quelques  cas  infiniment  rares  de 
fièvre  jaune  dans  la  province,  à  la  suite  d'une 
première  émigration  des  habitans  de  Barceîonne, 
et  que  ces  cas  n  avaient  eu  aucune  suite  fâ- 
cheuse (2).  » 

«  Elle  (  la  fièvre  jaune  )  a  été  introduite  dans 
plusieurs  petits  ports  ^  tant  au  nord  qu'au  sud 
de  Barceîonne,  à  quatre,  six  ou  huit  lieues 
de  celui-ci;  cependant  elle  na  pu  s'y  éta- 
blir (5).  » 


(1)  Il  est  vrai  qu'il  explique  ce  phénomène  en  disant 
que  la  ventilation  et  le  grand  air  détruisent  Faction  du 
miasme  contagieux  ;  mais  les  explications  nous  impor- 
tent peu  :  le  fait  est  que  la  maladie  importée  ne  s'est 
ni  transmise  ni  répandue; que  le  lecteur  en  tire  la  con- 
clusion que  bon  lui  semblera  ! 

(3)  Voy.  l'avant-propos  p.  xviij/ 

(3)  Op.  cit.  p.  £|27. 
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«  Le  village  de  Gracia ,  qui  est  à  demi -lieue 
de  Barceîonne,  était  visité  tous  les  jours,  après- 
midi  ,  par  un  grand  nombre  d'habitans  de  la 
ville:  on  y  mangeait  et  buvait  dans  les  rues  ,  et 
sur  la  place  publique;  la  gaieté  y  régnait.  A  la 
nuit,  tous  ces  promeneurs  rentraient  en  ville  d'un 
ton  bruyant^  et  même  joyeux  (i).  »  Or  ,  on  sait 
que  malgré  ces  communications  journalières , 
la  maladie  ne  s'est  point  répandue  à  Gracia. 

«Les  maisons  de  campagne  et  les  villages  de 
l'enceinte  du  cordon,  quoique  renfermant  beau- 
coup d'habitans,  ont  été  épargnés;  la  fièvre  jaune 
s*y  est  montrée  de  loin  en  loin  :  ces  cas  ont  été 
extrêmement  rares  ,  et  l'on  assure  qnils  ne  s'y 
multiplièrent  pas  par  la  contagion  ^  excepté 
deux  ou  trois  (2).  » 

§.  IL  De  {'inoculation  pratiquée  sans  succès. 

Pour  achever  le  tableau  des  faits  négatifs  de 
la  contagion  ,  il  importe  de  jeter  un  coup-d'œil 
rapide  sur  les  effets  de  l'inoculation  de  cette  ma- 
ladie reçue  quelquefois  par  hasard  ,  tentée  sou- 
vent à  dessein,  et  toujours  sans  succès. 

«  On  manque  toujours  des  données  et  des  con- 
ditions indispensables  pour  déterminer  son  ca- 


(i)  Ouv.  cit.  p.  456. 
(2)  Id.  p.  457. 
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ractère  contagieux  :  le  poison  morbide  a-t-il  été 
trouvé  dans  le  sang ,  dans  la  lymphe ,  dans  la 
bile ,  dans  les  excrémens ,  dans  les  matières  du 
vomissement  noir ,  dans  les  produits  de  la  per- 
spiration  cutanée  ?  On  n'a  point  épargné  les  re- 
cherches et  les  expériences  :  elles  ont  été  inu- 
tiles (0*  " 

MM.  Devèze ,  Savaresi ,  Dalmas ,  François  , 
assurent  avoir  fait  de  nombreuses  ouvertures 
de  cadavres ,  en  avoir  vu  faire  par  d'autres  chi- 
rurgiens ,  et  n'avoir  jamais  pu  constater  un  cas 
d'inoculation,  quoique  plusieurs  d'entr'eux  se 
fussent  fait  des  blessures  souvent  très-profondes. 

«  Ne  craignant  pas  de  toucher  ces  liquides 
noirs  dans  les  dissections ,  je  n'ai  éprouvé  ,  dit 
M.  Bally,  aucune  irritation  sur  la  peau,  et  je  n'ai 
vu  survenir  aucun  accident  particulier  chez  les 
nombreux  officiers  de  santé ,  qui  faisaient  des 
autopsies  cadavériques  au  cap    (2).    » 

«  La  même  observation  a  été  faite  dans  l'épi- 
démie de  Barcelonne,  où  le  sieur  Ribera  s'étant 
blessé  profondément  le  doigt,  n'éprouva  d'autre 
accident  qu'un  gonflement  des  glandes  de  l'ais- 
selle (3).  » 

(1)  Journ.  univ.  des  sci,  méd.  mai  i8ao,  p,  167. 
^2)  Bally.  p.  24I0 
(3)  Manif.  p.  25, 
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Le  D^  Firth ,  de  Salem  dans  le  nouveau  Jersey , 
a  fait  tout  ce  qu'il  était  possible  pour  s'inoculer 
la  fièvre  jaune,  et  n'a  jamais  pu  y  parvenir.  Après 
avoir  tenté  inutilement  plusieurs  expériences  sur 
les  animaux,  il  expérimenta  sur  lui-même  :  i°Il 
s'inocula  à  l'avant-bras  gauche  de  la  matière  noire 
au  moment  où  un  moribond  la  rejetait ,  et  ne 
parvint  par-là  qu'à  exciter  une  légère  inflamma- 
tion, qui  se  dissipa  en  trois  jours  ;  2«  il  plaça  de 
la  même  matière  sur  une  coupure  faite  au  bras 
droit,  et  l'y  maintint  fixée  pendant  deux  jours  ;  à 
Fexamen  nulle  trace  d'inflammation  ;  la  plaie  se 
guérit  sans  suppuration;  5«  ce  médecin  répéta 
ces  expériences  sur  les  différentes  parties  de  son 
corps  plus  de  vingt  fois,  et  toujours  sans  acci- 
dent; 4"*  à  Philadelphie  ,  en  1802  et  i8o5,  il  mit 
de  cette  matière  sur  ses  yeux,  sans  qu'il  en  éprou- 
vât plus  de  sensation  que  de  l'eau  froide  ;  S''  il 
s'exposa  àl'évaporation  de  cette  matièremisedans 
un  poêlon  de  fer ,  et  inspira  les  gaz  dégagés  par 
la  chaleur  ;  6''  il  avala  en  pilules  la  matière  épais- 
sie restant  après  cette  évaporation  sans  que  son 
estomac  en  fût  incommodé;  7°  il  avala  deux  onces 
de  matière  pure,  et  n'en  ressentit  pas  plus  d'effet  ; 
8"  de  nombreuses  inoculations,  faites  sur  toutes 
les  parties  de  son  corps  avec  la  salive  ou  la  sueur 
des  malades,   n'eurent  pas  plus  de  suites  que 


(  38i  ) 
celles  qui  avaient   été  faites  avec  la  matière  du 
vomissement,  (i)  » 

«  Les  expériences  très-hardies  et  très-variées 
faites  par  les  D^"  Potter,  Firth,  Cathrall  et  Par- 
ker confirment  le  sentiment  de  la  non-contagion 
aux  États-Unis  (^a).  » 

§  m.  Du  développement  spontané  de  la  ma- 
ladie SUT  les  vaisseaux. 

On  a  pu  se  convaincre  jusqu'à  présent  que 
tous  les  efforts  des  anti-contagionisîes  tendent 
principalement  à  démontrer  que  la  fièvre  jaune 
trouve  toujours  dans  les  pays  qu'elle  ravage  ses 
véritables  sources  d'origine ,  et  que  jamais  elle 
n'étend  son  redoutable  empire  hors  des  lieux  où 
elle  a  pris  naissance ,  et  où  s'exerce  Faction  de 
ces  mêmes  causes.  Ils  vont  plus  loin  encore;  ce 
n'est  plus  seulement  à  terre  que  se  rencontrent 
les  conditions  nécessaires  à  son  développement; 
elles  peuvent  encore  exister  en  pleine  mer  i  on 
a,  disent-ils,  de  nombreux  exemples  du  déve- 
îoppement  de  la  fièvre  jaune  dans  des  vaisseaux 
pendant  la  navigation  :  dans  ces  cas ,  le  navire 
doit  être  comparé  à  un  lieu  quelconque,  où  l'air 


(i)  Dissert,  du  docteur  Firth  sur  la  fièvre  màiigiie  de 
New-York,  médicalrepository.  vol.  2.  p.  70 
(2)  Pariset  (p.  ll9)• 
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stagnant,    chaud    et    humide    est    infecté   par 
diverses    sources    de  corruption.   Passons  aux 
preuves. 

«En  1799  ^^  frégate  le  général   Green  partie 
de  New-Port,  (Rhode-Island),  pour  la  Havane, 
essuie  une  forte  tempête  ,  fait  beaucoup  d  eau , 
quoique  neuve;  une  grande  chaleur  survient,  et 
îes  provisions  se  corrompent;  malgré  toutes  les 
mesures  prises  immédiatement  pour  la  salubrité , 
la  fièvre  jaune  se  déclare  avant  même  qu'on  eût 
touché  au  port  de  la  Havane ,  où  du  reste  la  ma- 
ladie n  existait  pas  alors   :  cette  frégate ,  après 
avoir  quitté  la  Havane ,  voit  renaître  la  fièvre  jaune 
sur  son  équipage,  et  perd  quarante  hommes; 
à  son  arrivée,  on  en  débarque  quarante  autres 
atteints  de  diverses  affections  ;  tous  furent  traités 
à  l'hôpital,  et  quoique  les  vêtemens  fussent  ap- 
portés du  bâtiment  avec  lequel  on  entretenait 
des  communications  j  personne  à  terre  ne  fut  at- 
teint de  la  fièvre  jaune  (1).  » 

Elle  se  développa  encore  spontanément  sur 
les  navires  ié  Gange^  la  Deiaware^  le  Wav- 
ren  etc.  (2). 

«  Une  flottille  française  portant  des  troupes 
d'Italie  à  Saint-Domingue,  part  de  Tarente  le  2 
mai  1802  ;  battue  par  la  tempête  dans  la  Médi- 


(1)  Médical  repository,  vol.  IV.  n°  1. 

(2)  M 
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terraoée ,  elle  relâche  dans  divers  ports  ;  les  vi-» 
vres  étaient  de  mauvaise  qualité  3  le  poisson  salé 
était  corrompu  et  répandait  uoe  odeur  si  in- 
fecte qu'on  fut  obligé  de  le  jeter  à  la  mer  ;  la 
chaleur  avait  été  excessive  dans  les  mois  de  juin, 
juillet  et  août  ;  la  maladie  se  manifesta  dès  les 
premiers  jours  et  dura  jusqu'au  débarquement  ; 
elle  attaquait,  dit  M.  Beguerie ,  médecin  chargé 
du  service  de  santé,  un  plus  grand  nombre  de 
personnes  et  acquérait  plus  d'intensité,  à  mesure 
que  nous  avancions  vers  le  tropique  et  que  par 
conséquent  nous  étions  exposés  à  une  chaleur 
plus  forte,  —  M.  Beguerie  avait  lai-meme  essuyé 
la  fièvre  jaune  à  Madagascar  en  1790  ,  l'avait  vue 
régner  à  Saint-Domingue  à  son  débarquement  : 
circoDstances  qui  le  mirent  à  portée  d'en  saisir 
toutes  les  nuances  et  de  l'observer  avec  attention; 
les  divers  rapprochemens  qu'il  en  a  faits  l'ont 
conduit  à  conclure  que  de  la  fièvre  de  la  flottille 
lors  de  son  arrivée  à  celle  qui  désolait  Saint-Do- 
mingue, il  n'y  avait  qu'une  nuance  imper  cep  tib  le  j, 
qu'aucun  miasme  contagieux  n'avait  pu  les 
atteindre,  et  qu'elle  ne  s'est  point  communiquée 
par  contagion  fi)»  » 


(ï)  Histoire  de  la  fièvre  jaune  qui  a  régné  sur  la 
flottille  française  sortie  du  port  de  Tarente  en  1802,  al- 
lant au  Cap-Français,  par  Beguerie.  »- Montpellier  1806, 
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«En  i8o3   le  Hibber ,  navire  anglais,   partît 
sur  son  lest  de  Porstmouth  en  Angleterre ,  et  ar- 
riva le  3  juillet  à  New- York  ;  les  ouvriers  chargés 
de  l'approprier  trouvèrent  que  le  lest  composé 
de  sable  n'avait  pas  été  changé  depuis  nombre 
d'années,  et  que  la  charpente ,  ainsi  que  les  ponts 
étaient  couverts  de  matières  excrémentitielles  ; 
on  enleva  tous  ces  centres  de  putréfaction  ;  mais 
plusieurs  des  ouvriers  occupés  à  ce  travail  éproti- 
vèrent  des   hémorrhagies ,   la   fièvre   jaune ,  et 
quelques-uns  périrent  très-promptement  ;  à  New- 
York,  la  santé  publique  était  alors  très-bonne. 
Le  Hihàersisr ait  fait  quatre  voyages  sur  son  même 
lest,  et  avait  été  jusqu'alors  exempt  de  maladie. 
Ce  vaisseau  partit  de  New-York  sans  avoir  été 
complètement  nettoyé  et  désinfecté;  aussi  dans 
sa  traversée  perdit-il  plusieurs  matelots   de  la 
fièvre  jaune;  et  à   son  arrivée  à  Honduras,   un 
grand  nombre  de  personnes  employées  à  le  dé- 
charger ou  à  le  réparer  furent-elles  atteintes  de 
cette  même  maladie;  plusieurs  périrent;  toute- 
fois la  maladie  se  borna  strictement  à  ceux  qui 
étaient  allés  s'infecter  dans  le  vaisseau  (i).  » 

«  Dans  le  mois  d'août  1802  ,  le  navire  le  Co- 
iumhia  parti  de  Providence,  dans  une  saison  où 


(1)  Devèze  (p.  161)  —  méd=  repository. 


(  385  ) 
H  ne  régnait  aucune  maladie,  entre  dans  îe  port 
de  Marseille ,  après  avoir  relâché  dans  deux  ports 
d'Espagne;  il  subit  quinze  jours  de  quarantaine; 
il  n'y  avait  point  eu  de  malades  pendant  la  tra- 
versée; après  la  quarantaine,  et  lorsque  l'équi- 
page eut  débarqué,  le  second,  le  troisième  offi- 
fcier  et  quatre  matelots,  y  compris  un  nègre,  sont 
successivement  atteints  de  la  fièvre  jaune.  Tous 
périrent,  dont  trois  dans  la  ville  et  dans  trois 
maisons  différentes  ,  et  les  autres  au  lazaret.  IVi 
ceux  qui  soignèrent  les  malades ,  ni  les  médecins 
et  chirurgiens  qui  les  visitèrent  et  qui  firent 
l'ouverture  de  leurs  cadavres  ne  contractèrent 
pas  le  plus  légère  affection,  et  nul  habitant  de 
Marseille  n'eut  la  fièvre  jaune  (i).  » 

En  1 8o4 ,  la  fièvre  jaune  s'est  développée  parmi 
les  équipages  de  six  bâtimens  arrivés  à  Marseille 
en  octobre  et  novembre  ;  plusieurs  malades  fu- 
rent traités  au  lazaret  ,  et  la  maladie  ne  se  trans- 
mit à  aucun  des  individus  qui  avaient  été  en 
communication  avec  eux  (2). 

«  En  1807,  le  capitaine  Jon^athan  Titcomb, 


(t)  Dict.   des  soi.   méd.  d'après  M.  Valentin.  —  Voy 
aussi  les  observations  des  médecins  du  lazaret^  qui  con- 
firment la  non  communication  de  la  maladie,  p.  85. 

(2)  Observât,  sur  la  fièvre  jaune  par  les  médecins  du 
Lazaret  de  Marseille,  p.  83o 
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parti  de  Boston  le  5o  juin  avec  six  hommes  cl'é-= 
quipage  sur  le  schooiier  Famé  chargé  de  morue 
salée ^  arriva  à  Marseille  le  20  août  suivant,  sans 
avoir  touché  à  aucun  port ,  subit  quinze  jours 
de  quarantaine,  et  alla  loger  chez  messieurs  Ga- 
briac  et  Goshing.  Il  était  un  peu  indisposé  ;  la 
fièvre  se  développa  sous  le  type  continu  avec  les 
vomissemens  et  la  jaunisse  universelle;  vers  la 
fin  de  la  maladie ,  les  matières  vomies  furent 
noires  ;  il  mourut  le  huitième  jour  après  son  dé- 
barquement ;  la  maladie  ne  fut  communiquée  à 
personne.  M.Cauvières  le  soigna,  et  M.  Delacour, 
témoin  de  l'ouverture  du  cadavre ,  dit  à  M.  Va= 
lentin  qu'on  y  avait  retrouvé  les  mêmes  lésions 
que  dans  les  cadavres  des  précédens  malades 
morts  dans  le  lazaret.  —  On  s'assura  qu'il  y  avait 
abord  du  navire ,  dans  la  chambre  du  capitaine, 
une  odeur  de  poisson  altéré  très-désagréable, 
ce  qui  est  ordinaire  toutes  les  fois  que  l'on 
transporte  de  pareilles  cargaisons  pendant  Tété.  » 
«  Je  fus  chargé,  dit  M.  Mabit  chirurgien  aux 
armées,  d'accompagner  en  Europe  près  de  i5o 
malades  ou  blessés ,  embarqués  sur  le  navire  le 
Mars.  Pris  par  les  Anglais ,  nous  fûmes  conduits 
à  la  Jamaïque,  d'où,  avec  un  équipage  de  leur 
nation ,  nous  fûmes  expédiés  pour  Plymouth  ; 
le  huitième  jour  de  cette  navigation  ,les  prison- 
niers Fouquet  et  Sarras  ,  l'un  lieutenant,  l'autre 
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(38,) 

sergent ,  sont  atteints  de  la  fièvre  jaune  et  meu- 
rent, l'un  le  neuvième  jour,  l'autre  le  sixième. 
Quoiqu'ils  eussent  couché  dans  l'entrepont,  où 
nous  étions  entassés  ,  quoique  le  canot  dans  le- 
quel était  mort  le  lieutenant ,  dont  quelques  pri- 
sonniers se  partagèrent  les  effets,  fut  long-temps 
sans  être  nettoyé  ^  aucun  ne  contracta  la  mala- 
die. »  —  Ce  même  chirurgien  ajoute  :  «  Égale- 
ment fort  de  l'opinion  unanime  des  officiers  de 
santé  de  l'armée  de  Saint-Domingue,  j'assurerai 
que  la  maladie  n'y  fut  pas  contagieuse  (i),  » 

«  En  1814?  la  fièvre  jaune  s'est  développée 
pendant  la  croisière  dans  la  flottille  Garde-Côte 
de  Sa  Majesté  catholique.  M.  Venero ,  comman- 
dant cette  flottille ,  avait  fait  débarquer  à  Ali- 
cante,  en  trois  temps  différens,  seize  hommes 
atteints  de  la  maladie  ,  et  il  en  avait  perdu  neuf 
en  mer  ou  à  son  arrivée  dans  la  rade ,  sans  avoir 
communiqué  avec  personne  (2).  » 

M.  Lefort  assure  que  plusieurs  bâtimens  de 
commerce  venant  de  France  et  arrivés  au  Fort- 
Royal  pendant  l'hivernage  de  1818,  ont  vu  plu- 
sieurs hommes  frappés  de  la  maladie ,  sans  avoir 
eu  aucune  relation  avec  d'autres  bâtimens  ,  et 


(1)  Essaisur  les  maladies  de  l'armée  de  St-DomingiiCj 
en  l'an  XI.  p.  20. 

(2)  h.  Yalenlin.  Réflex.  ouv.  cit. 

25. 


H 

..  1 

■^k--: 

rV:r. 

1 

l[?v1 

ii- 

1 

C-  ■<  >''..! 


Ai'.'-. 


Wi 


■■■*';■  i*'^' y 


{  ^38  ) 
avant  d'avoir  communiqué  avec  la  terre.  Il  cite 
entre  autres,  h  F aôricitcs  de  Marseille  ,  qui, 
ayant  éprouvé  plusieurs  grains  en  louvoyant 
dans  la  baie  du  Fort  -  Royal ,  avait ,  en  jetant 
l'ancre ,  la  moitié  de  son  équipage  atteint  de  la 
fièvre  jaune  (i).  » 

âlV.  De  (a  réfutation  des  principaux  faits  ai- 
iégués  par  les  contagionistes. 

Les  faits  nombreux  qui  viennent  d  être  passés 
en  revue  ont  eu  principalement  pour  objet  d'éta- 
blir qu'il  n'est  aucune  circonstance  d'importa- 
tion évidemment  démontrée  ;  qu'au  contraire  , 
partout  où  elle  naît ,  la  fièvre  jaune  trouve  les 
conditions  de  son  développement  dans  la  double 
puissance  des  causes  locales  et  de  l'influence  at^ 
mosphérique  ;  qu'elle  ne  se  contracte  jamais  au 
milieu  de  sites  saîubres  et  heureusement  expo- 
sés; que  transportée,  soit  par  les  choses,  soit 
par  les  hommes ,  des  lieux  où  sévissent  de  vastes 
épidémies  ,  elle  ne  s'est  jamais  communiquée 
ailleurs ,  lors  même  que  les  malades  y  ont  suc- 
combé; que  les  expériences  multipliées  et  va- 
riées à  l'infini  pour  s'inoculer  la  maladie  ont  été 
jusqu'à  présent  infructueuses  ;  qu'enfin  elle  peut 


(i)  Opinion  de  M.  Lefort,  p.  5. 


(389) 
apparaître  spontanément^  en  pliaine  mer,  loin 
des  terres ,  loin  de  toute  communication ,  au 
milieu  d  un  navire  qui  récèle  en  lui  toutes  les 
causes  nécessaires  à  son  existence.  Maintenant 
les  anti-contagionistes  vont  aborder  leurs  adver- 
saires de  plus  près  ;  ils  vont  attaquer  leur  sys- 
tème directement^  en  s'efForçant  de  prouver  que 
les  faits  les  plus  favorables  en  apparence  à  la 
cause  de  la  contagion  rentrent  entièrement  dans 
le  domaine  de  l'infection  locale  combinée  avec 
Faction  atmosphérique  ;  qu'en  un  mot  tout  se 
conçoit ,  tout  s'explique  au  moyen  des  causes  de 
la  fièvre  jaune  et  de  leur  manière  d'agir  sur 
l'économie  animale  ,  sans  qu'il  soit  nécessaire 
d'admettre  l'existence  gratuite  d'une  contagion 
imaginaire,  qui  semble  placée  ici  tout  exprès 
pour  augmenter  la  terreur  qu'inspire  toujours 
l'apparition  de  ce  redoutable  fléau  (i). 

Ce  sont  ces  faits  rapportés  en  faveur  de  la 
contagion  et  les  moyens  de  réfutation  de  ces 
mêmes  faits  que  nous  allons  successivement  ex- 
poser. 

«  Je  passe  sans  m'arréter,  dit  M.  Bevéze^  sur 
tous  les  exemples  tirés  de  la  multiplicité  des 
gardes-malades,  des  religieux  et  des  médecins 
qui  deviennent  la  proie  de  la  maladie:  vivant 
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i)  Chabert  (p,  ^S). 


(  390  ) 
presque  constamment  dans  le  centre  de  l'infec- 
tion ,  peuvent-ils  n  en  pas  être  atteints  des  pre- 
miers ,  lorsqu'ils  ne  sont  pas  acclimatés  ?  Je  laisse 
de  côté  tous  les  exemples  de  messieurs  et  mes- 
dames tels  et  telles,  qui  ont  pris  la  maladie  pour 
avoir  été  visiter  leurs  parens  ou  leurs  amis  qui 
en  étaient  déjà  atteints ,  comme  si  les  causes  qui 
avaient  rendu  ces  derniers  malades,  n'avaient 
pu  et  dû  agir  que  sur  eux;  comme  si,  même  par 
leur  première  action ,  elles  n'avaient  pas  aug- 
menté d'intensité J'arrive  à  quelques  faits 

plus  spécieux,  parce  qu'ils  pourraient  séduire 
des  esprits  peu  attentifs  (i).  » 

«  Dans  la  mémorable  irruption  de  1802  et 
i8o5  qui  a  ravagé  les  Antilles  et  plusieurs  con- 
trées des  États-Unis ,  la  fièvre  Jaune  était  certai- 
nement contagieuse  (dit  M.  Moreau  de  Jonnès , 
qui  convient  avoir  vu  des  épidémies  où  elle  ne 
se  communiquait  point)  ;  sur  trente-deux  per- 
sonnes attachées  à  l'état-major  de  l'armée  de  la 
Martinique,  trente-une  moururent  (M.  Moreau 
est  le  seul  qui  ait  survécu).  A  cette  époque,  les 
officiers  de  santé  furent  presque  tous  frappés .  e^; 
périrent.  » 

«  Il  paraît,  réplique  M.  Chabert,  que  cette 
épidémie  fut  très  -  meurtrière  ;  mais  où  est  la 
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(i)  Devéze  p.  aSo, 


(590 
preuve  de  la  contagion  ?  dans  le  nombre  des  vic- 
times?.... Ceux  qui  ont  été  frappés  n  arrivaient- 
ils  pas  tous  d'Europe?  n  étaient-ils  pas  tous  sous 
l'empire  des  mêmes  causes  ?  Puisque  tous  étaient' 
également  condamnés  à  respirer  un  air  empoi- 
sonné ,  quoi  d'extraordinaire  que  son  action  dé- 
létère produisît  sur  tous  le  même  résultat  (  i)  ?» 

«  Au  commencement  de  l'épidémie  de  1 800  ^ 
rapporte  Berthe ,  le  chanoine  don  Christoval 
Sanchès  entre  dans  la  chambre  d'un  malade 
[Quartier  Sainte-Marie) ,  se  sent  frapper  d'une 
odeur  particulière,  insupportable;  il  rentre  chez 
lui,  et  depuis  ce  moment  ne  se  sent  pas  bien  • 
il  tombe  bientôt  malade,  et  meurt  le  troisième 
jour,  avec  tous  les  symptômes  de  la  fièvre  jaune. 
Le  quartier  habité  par  don  Sanchès  était  très- 
éloigné  de  celui  dans  lequel  la  maladie  était  en- 
core concentrée  au  moment  où  il  la  prit;  je  dois 
ajouter  5  dit  Berthe,  qu'ils  été  un  des  derniers 
ravagés  far  elle  {2).  n 

Le  professeur  de  Montpellier  conclut  de  cette 
visite  au  bourg  Sainte-Marie  que  la  maladie  était 
éminemment  contagieuse  dès  son  origine  ;  mais 
M.  Devéze  en  tire  une  conclusion  contraire   t 
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(1)  Cliabert  p.  76.  =—  Voy.  aussi  l'opinion  du  médecin 
Savaresi  sur  la  même  épidémiei  à  l'article  Martinique^ 

(2)  Berthe  3  p.  55* 
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«  Pour  peu,  s'écrie-t-il ,  que  la  maladie  eût  été 
contagieuse ,  le  chanoine  Sanchès  l'aurait  com- 
muniquée à  ceux  qui  l'entouraient,  et  son  quar- 
tier n'aurait  pas  été  un  des  derniers  ravagés, 
C'est  là  la  grande  différence  qui  existe  enîre  l'in- 
fection et  la  contagion;  il  faut  toujours  aller 
chercher  la  première  dans  le  lieu  où  elle  se 
trouve ,  et  on  ne  la  propage  pas  hors  de  ce  lieu, 
même  en  l'emportant  avec  soi;  la  seconde  au 
contraire,  on  la  prend  partout  où  elle  est,  on  la 
porte  partout  où  1  on  va.  Si  le  chanoine  avait  eu 
la  petite-vérole ,  sa  gouvernante ,  ses  domesti- 
ques ,  ses  voisins ,  ses  amis  l'auraient  prise  de 
lui ,  et  certainement  elle  ne  serait  pas  restée  pen- 
dant quinze  jours  confinée  dans  le  faubourg 
Triana  (i).  » 

«  Berthe  raconte ,  d'après  le  D'  Capmas ,  que 
îa  maladie  s'étant  déclarée  dans  une  rue  d'un 
village ,  on  eut  aussitôt  l'attention  de  barrer  cette 
rue  de  deux  côtés  par  une  muraille  dans  laquelle 
ou  plaça  une  grille;  c'est  par  cette  grille  qu'on 
faisait  passer  les  alimens  et  autres  objets  néces- 
saires aux  habitans  de  la  rue  clôturée ,  ayant 
l'attention  de  ne  permettre  la  sortie  d'aucune 
personne  ou  d'aucun  objet  de  l'intérieur.  Cette 
précaution  très-sage  ayant  été  continuée  pen- 


(i)  Devèze(p.  i85,  186) 


(595) 
4anttoutle  temps  nécessaire,  réussit  complè- 
tement; la  maladie,  eneiEFet,  ne  dépassa  pas  la 

barrière  (i)-  » 

«  En  admettant  ce  fait,  même  dans  son  entier , 
réplique  M.  Devéze,  il  ne  présente  rien  d'éton» 
nant  :  à  New-York,  en  i8o5,  la  maladie  n'occupa 
qu'un  quartier  ;  à  Philadelphie  elle  n'a  occupé 
que  six  rues  en  1802  ,  et  sans  remonter  si  haut , 
on-a  YU  encore  à  New-York,  dans  l'année  dernière, 
la  fièvre  jaune  naître  dans  une  rue  et  se  borner 
aux  rues  adjacentes  (2).  Ces  exemples  pourraient 
se  multiplier  à  l'infini;  dans  tous,  le  centre  d'in^ 
fection  n'a  pas  été  assez  fort  pour  jeter  des  par- 
ticules infectantes  hors  des  lieux  désignés^  et, 
sans  qu'on  bâtit  des  murs  ,  la  maladie  n'a  atta- 
que  que  les  personnes  qui  sont  allées  y  chercher 
le  germe  du  mal.  On  n'aurait  pas  bâti  de  murs 
dans  ce  bourg  dont  parle  Berthe ,  que  la  mala- 
die ne  se  serait  pas  davantage  étendue ,  c'est-à- 
dire  que  les  individus  qui  l'avaient  prise  dans 
cette  rue  auraient  bien  pu  la  transporter  autre 
part  avec  eux,  mais  non  l'y  propager  (3).  » 

Nous  nous  permettrons  de  joindre  ici  quel- 
ques    réflexions    au  sujet  de  ce  fait;    d'abord 
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(1)  Berthe  (p.  275). 

(2)  Pascalis. 

(5)  Devèze  (p,  252.) 


(^94) 
quel  est  le  nom  de  ce  village  dont  parle  Berthe? 
D'où  venait  la  maladie  qui  s'y  était  manifestée  ? 
Les  rapports  que  nécessitaient  les  besoins  de 
tous  les  jours,  de  tous  les  instans,  le  passage 
seul  des  alimens  dont  on  parle  n'établissaient-ils 
pas  sans  cesse  des  communications  plus  ou 
moins  directes  entre  l'extérieur  et  l'intérieur  ? 
Les  malades  étaient-ils  privés  des  secours  de  la 
médecine,  des  consolations  de  la  religion?  Les 
cadavres  restaient-ils  sans  sépulture,  ou  étaient- 
ils  ensevelis  dans  cette  même  rue  ?  voilà  autant 
de  questions  que  nous  voudrions  voir  résolues 
pour  avoir  une  conviction  pleine  et  entière  sur 
l'authenticité  du  fait  et  sur  les  effets  d'un  isole- 
ment complet. 

Palloni  rapporte  qu'ayant  une  dent  cariée , 
il  y  portait  fréquemment  le  doigt  et  sans  pré- 
caution ,  même  immédiatement  après  avoir  tou- 
ché des  individus  atteints  de  la  fièvre  jaune,  et 
que  bientôt  après  cette  maladie  s'est  développée 
sur  lui  (i\  Peu  de  faits  particuliers,  ajoute  M. 
Bally,  parlent  avec  autant  d'éloquence  en  faveur 
de  la  propagation  par  contact  (2). 

«Je  consens,  réplique  M.  Devéze,  à  accorder 
que  les  symptômes  qu'il  décrit  étaient  ceux  de 
la  maladie  régnante  ;  n'était-il   pas  dans  l'ordre 


(1)  Palloni  p.  20. 
(  )  Bally  p.  453. 


fM 


(  39S  ) 

que  soumis  à  riiifluence  du  foyer  d'infection ,  il 
y  succombât  comme  les  autres?  Et  quant  à  l'ac- 
tion que  peuvent  avoir  eue  les  frictions  faites 
avec  son  doigt  sur  la  gencive ,  c'est  une  simple 
coïncidence ,  ou  tout  au  plus  une  cause  déter- 
minante de  la  maladie ,  Palloni  étant  déjà  in- 
fecté (1).  » 

Ce  qui  est  arrivé  au  professeur  de  Pise  ne  rap- 
pelle-t-il  pas  ce  que  l'on  observe  quelquefois 
dam  les  amphithéâtres  d'anatomie  ?...   Un  in- 
dividu plongé  chaque  jour  plusieurs  heures  au 
milieu  d'une  atmosphère  saturée  d'émanations 
putrides ,    se  fait  une  piqûre   avec  l'instrument 
qui  lui  sert  à  étudier  ces  tristes  débris  de  la 
mort.  Presque   aussitôt   une   inflammation  se 
développe  au  lieu  de  la  blessure  ;  bientôt  elle 
envahit  les  parties  voisines ,  s'étend  au  loin  ;  une 
affection  générale  suit  ce    désordre  local:   des 
symptômes  sympathiques  de  malignité  et  d'ady- 
namie  la  caractérisent.  Dira-t-on  que  dans   ce 
cas  la  maladie  est  due  à  l'inoculation  d'un  virus 
contagieux?  ou  plutôt  ne  devra-t-on  pas  voir 
simplement  une  maladie  préparée  par  une  lon- 
gue influence  des  causes  infectantes  et  détermi- 
née tout-à-coup  par  une  circonstance  acciden- 
telle? Tout  se  passe  de  la  même  manière  dans 
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l'observation  du  docteur  Paîloni  :  sous  l'influence 
d'une  carie  dentaire,  cause  déjà  si  active  d'in- 
flammation,et  sous  celle  d'attouchemens  répétés 
sur  cette  dent  avec  les  doigts  souillés  de  matières 
contaminées ,  une  plilegmasie  violente  se  déve- 
loppe aux  gencives,  à  la  face  interne  des  joues  , 
à  la  gorge  :  le  mal  s'étend,  se  propage  jusqu'à  l'es- 
tomac ;   les   phénomènes  sympathiques  se  dé- 
clarent et  marchent  d'ailleurs  avec  une  telle  bé- 
nignité qu'il  n'y  eut,  de  l'aveu  de  l'auteur  lui- 
même,  ni  douleur  de  tête  aiguë j,  ni  vomisse- 
ment noir  :,  m  jaunisse  successive.  Peut-on  raison- 
nablement présenter  en  faveur  de  la  contagiott; 
un  fait  où  les  symptômes   pathognomoniques 
ont  manqué ,  un  fait  qui ,  s'il  fût  arrivé  en  tout 
autre  temps  que  celui  d'une  épidémie,  n'eût  of- 
fert rien  que  de  très-simple  et  de  très-naturel? 
«On  a  cité   de  la  même  épidémie    comme 
preuve  de  contagion ,  dit  M.  Valentin,  la  mort 
de  quatre  garçons  boulangers  ,  pour  avoir  cou- 
ché sur  des  sacs  infectés  qui  étaient  restés  qua- 
rante-huit heures  sur  un  navire  espagnol;  ils 
les  avaient  étendus  sur  la  terre  au  rez-de-chaus- 
sée. J'ai  visité  deux  fois  cette  maison^  rue  Saint- 
Antoine;  la  première  fois  j  étais  accompagné  par 
le  docteur  Dufour  qui  m'a  montré  la  place  pré- 
cise du  sol  non  pavé  sur  laquelle  ils  avaient 
couché.  Je  lui  ai  fait  remarquer  que  ce  lieu  est 
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tout  près  crime  porte  communiquant  à  une  pe- 
tite ruelle  humide ^  fort  mai  propre  :,  et  ayant 
une  odettr  fétide  (i).  » 

On  remarquera  en  outre  que  la  lièYre  jaune 
existait  déjà  à  Livourne ,  et  qu'ils  étaient  plongés 
comme  les  autres  dans  le  centre  d'activité  du 
foyer  d'infection  (2) . 

L'expérience  faite  par  le  docteur  Valli  ^  et  à 
la  suite  de  laquelle  il  a  péri,  a  été  également  in-» 
voquée  comme  un  témoignage  puissant  de  con- 
tagion :  ce  médecin^  peu  de  jours  après  son 
arrivée  à  la  Havane  (le  21  septembre  1816), 
fait  dépouiller  de  sa  chemise  un  matelot  qui  ve- 
nait de  mourir  de  la  fièvre  jaune ,  se  frotte  tout 
le  corps  avec  cette  chemise,  la  revêt  et  s'habille. 
Le  premier  jour  il  fut  assez  gai^  le  lendemain  22 
Il  se  sentit  indisposé;  le  2  3  iî  se  trouva  très-ac- 
câblé,  et  le  24,  troisième  jour  de  sa  maladie,  il 
expira  sans  convulsions  ni  douleurs  (5).  » 

Nous  allons  présenter  quelques  observations 
que  fait  naître  le  plus  simple  examen  de  ce  fait  • 
en  tentant  cette  expérience/  le  docteur  Valli 
n'était-il  pas  à  la  Havane ,  sous  ce  climat  émi- 
nemment producteur  de  la  fièvre  jaune?  était-il 


(1)  Yalentin.  Voyez  médecme  en  Italie,  p.  86. 

(2)  Devéze  (  p.  25i). 

(3)  Larrey.  Considérations  sur  la  fièvre  jaune,  p 
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acclimaté?  Non,  puisqu'il  venait  d'arriver  depuis 
peu  de  jours  ;  dès  lors  n  était-il  pas  soumis  à 
toutes  les  causes  qui  déterminent  la  maladie 
chez  les  nouveaux  débarqués?  Car,  en  bonne 
logique,  pour  être  autorisé  à  conclure  qu'il  n'a 
été  atteint  de  la  fièvre  jaune  que  parce  qu'il  a 
revêtu  la  chemise  du  matelot  qui  l'avait  eue  ,  il 
faudrait  qu'il  fût  préalablement  prouvé  que 
cette  maladie  ne  se  développe  pas  spontanément 
.^ous  l'influence  du  climat  de  la  Havane  ;  or,  les 
preuves  du  contraire  ont  mis  le  fait  hors  de 
toute  contestation,  et  signalent  la  Havane  comme 
un  des  lieux  les  plus  funestes  aux  Européens  qui 
y  abordent. 

Pour  que  de  semblables  expériences  pussent 
acquérir  force  de^  preuve  en  matière  de  conta- 
gion ,  il  faudrait  que  des  effets,  ayant  servi  pen~ 
dant  tout  le  cours  de  là  maladie  à  divers  indi- 
vidus morts  de  la  fièvre  jaune  aux  Antilles  et  en 
Amérique,  fussent  aussitôt  après  bien  herméti- 
quement fermés,  envoyés  sur  quelque  point 
maritime  de  l'Europe  méridionale,  et  que  là  des 
personnes  dévouées,  se  séquestrant  de  toute 
société ,  déballant  elles-mêmes  ces  effets  ,  Jes 
portassent  pendant  quelque  temps  immédiate-^ 
ment  appliqués  sur  leur  corps.  De  telles  expé- 
riences, répétées  plusieurs  fois  en  différens 
temps ,  en  différens  lieux ,  par  des  individus  dif- 
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férens  d'âge  et  de  tempérament ,  nous  paraissent 
être  le  seul  moyen  d'arriver  à  quelque  résultat 
utile  et  positif.  Nous  pensons  qu'il  n'est  pas  un 
médecin  anti-contagioniste  qui  refusât  de  se 
soumettre  à  une  pareille  épreuve. 

M.  Pariset  rapporte  que  lors  de  l'épidémie  de 
Jumilla,  en  1811  et  1812, 'une  jeune  personne, 
vivant  parfaitement  séquestrée  dans  une  rue  où 
il  n'y  avait  point  de  malades  ,  et  à  une  grande 
distance  de  celles  où  il  y  en  avait,  périt  de  la 
fièvre  jaune;  on  parvint  à  découvrir  que  la  nuit 
elle  avait  eu  l'imprudence  d'entretenir  son  amant 
par  une  petite  fenêtre  basse  qui  s'ouvrait  sur  h 
rue;  quant  à  lui,  ajoute   M.  Pariset,  il  ne  fut 

point  Tïialade  (i)»  » 

Nous  ne  nous  permettrons  à  l'égard  de  ce 
fait  qu'une  seule  réflexion  :  un  individu  qui  n'a 
pas  la  fièvre  jaune  peut41  la  transmettre  à  une 
personne  avec  laquelle  il  s'entretient  par  une  fe- 
nêtre ?  jusqu'à  ce  qu'on  nous  ait  expliqué  la  pos- 
sibilité de  ce  phénomène ,  nous  ne  pouvons  ,  à 
fexemple  de  M.  Pariset,  nous  résoudre  à  regar- 
der ce  fait  comme  péremptoire  en  matière  de 

contagion. 

Ne  peut-on  pas  en  dire  autant  d'un  fait  rela- 
tif à  une  petite  fille  de  dix  ans ,  orpheline ,  qui , 
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(1)  Pariset  p.  78. 
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demeurant  toute  seule  dans  la  maison  où  elle 
avait  perdu  son  père  et  sa  mère,  allait  coucher 
chaque  soir  furtivement  avec  sa  grand'mère  ? 
Ce  manège,  ajoute  M.  Pariset,  ne  dura  que  deux 
nuits  ;  mais  il  en  coûta  la  vie  à  cette  pauvre 
mère  (i).  » 

Outre  l'invraisemblance  de  ce  fait ,  Ton  ne  dit 
point  si  la'petite  fille  avait  la  fièvre  jaune.  Or,  la 
chose  n'est  guère  probable,  puisque  chaque  soir 
elle  se  rendait  chez  sa  grand'mère ,  entrait  par 
sa  fenêtre  ,  et  que  de  très-bon  matin  l'enfant 
s'en  retournait  à  la  ville  :  un  malade  peut-il 
faire  de  pareilles  courses  ?  et  si  Ion  n'est  pas  ma- 
lade ,  peut-on  communiquer  un  mal  qu'on  n  a 
pas? 

«  Plusieurs  faniiîles  ont  passé  tout  le  temps  dé 
l'épidémie  de  Barcelonne,  campées  à  droite  de 
la  porte  de  mer,  endroit  très-rapproché  du  lieu 
infecté,  sans  presque  avoir  ressenti  les  effets  d'un 
tel  voisinage ,  de  sorte  qu'elles  n'auraient  perdu 
que  deux  individus ,  qui  encore  auraient  été  ga- 
gner le  mal  à  Barcelonette  (2).  » 

a  Outre  qu'il  a  été  constaté,  répondent  les 
auteurs  du  manifeste ,  qu'un  assez  grand  nombre 


(1)  Pariset(p.  79). 

(2)Rapport  de  la  commission  française,  p,  i6.  —  Voy, 
manifeste,  p.  19. 
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de  Ces  personnes  ont  été  atteintes  de  répidiémîe, 
comme  elles  ont  du  reste  entretenu  une  com- 
munication non  interrompue  avec  les  habitans 
de Barcelonette,  l'argument  est  également  appli- 
cable contre  la  contagion.  Enfin,  si  l'on  examine 
bien  la  position  du  lieu  où  vivaient  ces  gens,  on 
verra  qu'ils  étaient  à  l'abri  du  sud-est ,  vent  con- 
(ducteur  des  miasmes  délétères ,  comme  le  prouve 
la  direction  suivant  laquelle  la  maladie  s'est  ré- 
pandue (i).  » 

M.  Rochoux  fait  observer  dans  une  note^ 
qu'outre  la  position  de  ces  hommes  par  rapport 
au  vent  dominant,  il  faut  encore  tenir  compte 
de  leur  mode  de  logement  qui  avait  lieu  sous 
^des  toiles  tendues  horizontalement ,  et  de  leur 
tiombre,  qui,  d'après  M.  Salva,  s'élevait  au  plus 
à  soixante  ou  quatre-vingts  individus  (2). 

Dans  certaines  contrées,  on  a  vu  des  per- 
sonnes se  mettre  à  l'abri  des  atteintes  du  mal  en. 
se  séquestrant  parfaitement,  et  en  interrompant 
toute  communication  avec  les  individus  ou  les 
lieux  infectés. 

«  Cela,  dit  M.  Devéze>  n'est  pas  pliis  extraor- 
dinaire que  de  voir  beaucoup  d'homme^  coha- 
biter avec   des  femmes   qui  ont  la  syphilis ,  et 


(1)  Manifeste  (p.  19). 
(a)  id. 
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cependant  ne  pas  la  prendre;  cela  n'est  pas  plus 
extraordinaire  que  de  voir  toujours  au  moins  la 
moitié  de  la  population  d'une  ville  ou  d'une 
contrée  infectée  ne  pas  contracter  la  maladie,  et 
souvent  sans  prendre  aucune  précaution.  Si 
toute  personne  était  susceptible ,  et  l'était  en 
tout  temps,  depuis  long-temps  les  maladies  par 
contagion  ou  par  infection  auraient  dépeuplé  la 
terre  (i).  » 

Nous  nous  permettrons  d'ajouter  que  l'idée 
d'une  séquestration  complète  au  milieu  d'une 
ville  infectée  est^  sinon  impossible,  au  moins 
bien  difficile  à  concevoir  :  en  effet,  a-t-on  pu, 
dans  ces  nïomens  de  malheur  et  d'effroi,  réunir 
toutes  les  provisions  nécessaires  à  une  séquestra- 
tion  de  plusieurs  mois?  et  dans  le  cas  contraire^ 
les  domestiques  ne  deviennent-ils  pas  des  moyens 
journaliers  de  communication?  Enfin  toutes  les 
choses  introduites  dans  la  maison  pour  les  be- 
soins de  la  vie  ne  peuvent-elles  pas  receler  quel- 
ques parcelles  du  virus  contagieux?  car  il  n'est 
point  de  matière, pas  même  alimentaire,  qui 3 
dans  l'opinion  des  contagionistes ,  ne  puisse 
servir  à  la  transmission  de  ce  germe  subtil. 

Mais  la  réfutation  la  plus  péremptoire  de  cet 
argument,   c'est  qu'à  Barcelonne  la  maladie  n'a 


(i)  Devéze  (p.  253). 
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point  respecté  plusieurs  personnes  qui  s'étaient 
séquestrées  de  la  manière  la  plus  exacte:  nombre 
de  faits  attestent  cette  vérité  (i). 

«  Que  si  des  corps  d'armée  ou  des  individus 
ont  joui  de  l'avantage  d'être  préservés  d'une  épi- 
demie  après  s'être  séquestrés/il  faut  l'attribuer 
à  la  salubrité  du  lieu  qu'ils  occupaient;  car  si  les 
communications  suffisaient  pour  donner  la  ma- 
ladie, les  habitans  de  Sans,  Gracia,  et  de  beau- 
coup d'autres  lieux  renfermés  dans  le  cordon 
qui  entourait  Barcelonne,  auraient  été  victimes 
de  celles  qu'ils  n'ont  cessé  d'avoir  avec  cette  ville, 
tandis  qu'ils  ont  pu  secourir  impunément  tous 
ceux  de  ses  habitans  qui  se  sont  réfugiés  auprès 
d'eux  (2).  a 

Quant  à  l'isolen^ent  qui  se  fait  sur  Teau ,  et  au 
moyen  duquel  on  se  préserve  de  la  maladie 
quoique  placé  près  des  lieux  où  elle  règne,  ne 
met-il  pas  les  individus  qui  l'opèrent  dans  la 
même  position  que  ceux  auxquels  il  suffit  d'aller 
camper  à  quelque  distance  du  lieu  d'infection 
pour  se   soustraire  aux  atteintes  du  mal?  Ne 


(1)  Voyez  (ann.  de  la  médecine  phys.,  mai  182^)  la  note 
adressée  à  M,  Lassis  par  M.  Piguillem.  ^  Voyez  aussi 
manifeste,  p,  24. 

(2)  Piguillem.  Note  à  M.  Lassis,  ann.  de  la  médecine 
phys. ,  mai  1822,  p.  4M.>^^èa4  ë^k  i^îM|§^;^  j.:;^, 
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jouissenl-ils  pas  de  tous  les  avantages  d'un  aîr 
sans  cesse    renouvelé  et  de  l'excellence  d'une 
grande  ventilation?  circonstances  qui  suffisent , 
de  l'aveu  même  des  contagionistes   (i),   pour 
détruire  toute  l'action  du  virus  contagieux.  Or, 
si  de  telles  circonstances  ont  assez  de  pouvoir 
pour  annihiler  les  effets  d'un  germe  spécifique 
dont  l'existence  soutient,  suivant  les  contagio- 
nistes, l'épreuve   d'une  traversée  de  plusieurs 
TOois,nepeuvent.elles  pas  à  plus  forte  raison 
anéantir  l'influence  des  miasmes  projetés   par 
un  foyer  d'infection,  dont  la  sphère  d'activité  est 
toujours  locale  et  très-circonscrite? 

Les  anti-eontagionistes  terminent  la  réfutation 
des  faits  principaux  que  font  valoir  leurs  adver- 
saires par  celle  des  observations  empruntées 
delà  navigation;  observations  que  M.  Bally  in- 
voque comme  les  preuves  les  plus  favorables 
à  son  opinion,  tandis  que  M.  Devéze  prétend 
qu'elles  s'expliquent  très-bien  par  les  lois  de 
l'infection  :  examinons  les  faits. 

.  Au  Cap-Français ,  beaucoup  de  nos  vaisseaux 
(c'est  M.  Bally  qui  parle)  .n'eurent  pas  à  souf- 
frir tant  qu'ils  ne  communiquèrent  pas  avec 
nous  -,  le  nombre  des  malades  atteints  du  typhUs 
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américain  était  presque  toujours  en  raison  de 
la  fréquence  des  relations  avec  la  terre.  L'équi- 
page du  Dugay-Trouin  jouit  d'une  santé  par- 
faite pendant  les  huit'premiers  mois  de  sa  station 
dans   la  rade;  mais   peu  après  que  le  contre- 
amiral  Latouche  Tréville  l'eut  choisi  pour  être^ 
le  vaisseau  amiral,  nous  ne  tardâmes  pas  à  re- 
cevoir   un  grand  nombre  de  matelots   de  son 
équipage,  atteints  de  l'afFection  dominante.  Ce 
changement  vint  de   ce  que  ia  présence  du 
commandant  de  l'escadre  nécessita  des  reia-^l 
tions  très-muitipiiées  avec  la  terre  (i),  » 

«  L'auteur  qui  rapporte  ce  fait,  réplique 
M.  Devéze,  en  donne  lui-même  l'explication  : 
La  fièvre  jaune  se  développa  sur  les  gens  de 
l'équipage,  dès  que  ceux-ci  eurent  des  relations 
avec  la  terre ,  c'est-à-dire  quand  ils  purent  l'y ■ 
aller  chercher  (2).  » 

Il  aurait  pu  ajouter,  ce  nous  semble,  que 
M.  Bally  fait  encore  observer  dans  une  note  que 
ce  vaisseau,  pendant  les  huit  mois  qu'il  jouit' 
d'une  santé  parfaite,  avait  une  des  meilleures 
positions  de  la  rade^  se  trouvant  plutôt  du  côté 
des  rescifs  que  du  côté  des  marais  de  la  petite- 
anse  (3).  » 


(1)  Bally  (p.  455). 
(a)  Devéze  (p.  aSo), 
(5)  Voyez  p.  455* 
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La  flotte  anglaise  bloqua  le  cap  pendant 
sept  mois,  et  jouit  durant  tout  ce  temps  d'une 
santé  parfaite^  malgré  les  fatigues  de  la  naviga- 
tion :  après  la  reddition  du  cap,  les  Anglais 
poussèrent  si  lojn  les  précautions  pour  ne  point 
communiquer  avec  les  malades,  qu'ayant  ac- 
cordé à  M.  Bally  le  navire  la  Jtistine,,  pour  le 
transport  d'un  grand  nombre  d'officiers  malades 
et  d'officiers  de  santé  bien  portans ,  ils  n'osèrent 
jamais  l'amariner,  et  le  laissèrent  libre  jusqu'à 
la  Jamaïque,  où  il  les  suivît  :  mais  la  flotte 
ennemie,  si  bien  conservée,  ayant  distribué  à 
bord  de  chaque  vaisseau  une  foule  immense 
des  compagnons  d'infortune  de  M.  Bally,  et 
ayant  porté  une  partie  de  ses  équipages  sur  nos 
propres  navires ,  vit  pendant  la  traversée  de  nom- 
breux exemples  du  typhus  d'Amérique  parmi 
ses  matelots  précédemment  intacts.  Il  en  fut  de 
même  de  la  division  qui  avait  reçu  l'ordre  de 
cnnduire  à  Kingstown  les  bâtimens  du  Port-au- 
Prince  ;  l'infection  y  fît  des  progrès  encore  plus 
rapides,  quoique  précédemment  on  n'eût  aperçu 
aucune  trace  de  sa  présence  (i). 

Pour  réfuter  cette  observation  textuellement 
d'après  M.  Devéze ,  nous  devons  prévenir  le  lec- 
teur que  ce  médecin  a  cru  devoir  combattre  i'p- 


(1)  Bally  (p.  456). 
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pinion  qui  attribue  à  un  grand  nombre  d'émigrés 
de  la  Martinique  la  fièvre  jaune  qui  éclata  le  lo 
J«in  1795  dans  la  ville  de  Roseau;  et  voici  com- 
ment il  argumente  :  «  La  Ville  de  Roseau  appar- 
tient à  la  Dominique;  on  ne  peut  nier  qu'elle  ne 
soit  soumise  à  une  forte  chaleur ,  surtout  au  mois 
de  juin;  avec  cette  condition  qu'y  manque-t-il 
pour  faire  naître  la  fièvre  jaune?  rien  que  l'in- 
fluence d'un  foyer  d'infection,  et  bien  certaine- 
nement  elle  y  fut  fournie  alors  par  ia  grande 
réunion  des  émigrés  de  la  Martinique  :  c'est  à 
un  pareil  ensemble  de  circonstances  que  fut  due 
la  maladie  qui  désola  de  temps  à  autre  certains 
villages  de  l'Espagne,  qui  n'en  paraissaient  pas 
susceptibles;  et  c'est  encore  à  un  pareil  en- 
semble de  circonstances  que  l'on  doit  attribuer 
le  développement  de  cette  maladie  chez  certains 
individus  transportés  dans  des  vaisseaux  qui 
étaient  déjà  infectés,  ou  qu'ils  infectèrent  par 
le  tir  rassemblement  (1).  » 

C'est  à  la  suite  de  cette  réfutation  que,  citant 
le  fait  ci-dessus  relaté,  M.  Devéze  ajoute  :  «  Je 
pense  qu'après  tout  ce  que  j'ai  dit  plus  haut,  il 
est  inutile  d'expliquer  comment  la  fouie  im~ 
Tïiense  transportée  sur  les  vaisseaux  anglais  put 
en  faire  autant  de  foyers  d infection;  comment^ 
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nos  vaisseaux,  icenfprrnant  déj^  des  principes 
délétères,  purent  nuire  aux  marins  anglais  (i).» 

M.  Bally  rapporte ,  d'après  le  docteur  Blane, 
que  le  i6  mai  1795,  la,  Thétis  et  le  Hussard 
prirent  sur  la  côte  d'Amérique  deux  navires 
français  venant  de  la  Guadeloupe.  L'un  d'eux 
avait  quelques  hommes  atteints  de  la  fièvre 
jaune,  et  ils  infectèrent  rapidement  les  quatorze 
personnes  chargées  de  garder  les  prises  ;  neuf 
moururent  avant  d'arriver  a  Halifax  le  a8  du 
même  mois,  et  les  cinq  autres  furen|:  mises  à 
l'hôpital,  tourmentées  de  la  même  affection.  Une 
partie  des  pj^isonniers  furent  envoyés  à  hord  du 
Hussard,  et  la  fièvre  jaune  s'y  répandit  si  active- 
ment que  près  du  tiers  de  l'équipagq  fi^t  plus 
pu  moins  gravement  atteint  (2). 

«  Ce  fait,  répond  M.  Chabert,  est-il  aussi 
concluant  que  l'assure  le  docteur  Blane?  proun 
ve-t-il  invinciblement  la  qualité  contagieuse  de 
la  fièvre  jaune?  Nous  De,  le  pensons  pas.  En. 
effet,  l'air  de  l'intérieur  du  bâtiment  pris  était 
infecté,  acp  par  des  miasmes  contagieux,  mais 


(i)  Devéze  (p.  249,  25o).  —  Il  pense  qu'il  estinutile 
de  rapporter  les  autres  faits  de  fièvre  jaune  communia 
quée  sur  des  vaisseaux,  parce  qu'ils  ressemblent  tous  à 
peux-ci  (p.  249). 

^2)15ally{p.  458). 
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par  des  émanations  putrides,  délétères,  qui  ont 
agi  avec  d'autant  plus  d'énergie  sur  les  Anglais 
détachés  du  Hussard  ^  que  ces  individus  étaient 
en  bonne  santé  et  n'avaient  jusqu'alors  respire 
qu'un  air  pur  (i).  » 

Ajoutons  que  M.  Bancroft  a  établi,  d'après 
des  docuniens  authentiques  et  des  recherches 
suivies  avec  la  plus  grande  persévérance,  que  la 
fièvre  jaune  ne  régnait  point  parmi  l'équipage 
du  vaisseau  la  Raison j,  celui  des  deux  qui  était 
accusé  de  l'avoir  communiquée  au  navire  le 
Hussard  ;  or,  si  elle  a  existé  sur  ce  dernier,  elle 
ne  peut  que  s'y  être  développée  spontanément, 
par  l'effet  des  mêmes  circonstances  déjà  signa- 
lées (2). 

«  En  1808  le  brick  français  le  Paiinure  vint 
mouiller  dans  le  port  du  Fort-Royal  de  la  Mar- 
tinique :  la  fièvre  jaune  gagne  bientôt  l'équipage; 
la  mortalité  devient  effrayante  :  dans  l'espoir  de 
voir  la  maladie  s'affaiblir  en  pleine  mer ,  on  en- 
treprend une  croisière  ;  le  Paiinure  rencontre  le 
brick  anglais  la  Carnation  ,  venant  d'Europe^ 
n'ayant  point  relâché,  et  n'ayant  point  de  malades 
à  bord;  un  combat  s'engage;  le  brick  anglais 
est  capturé  ;  la  plupart  des  hommes  de  son  équi- 


''«il;-'i>'' 
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(1)  Chabert(p.  7g). 

(a)  Bancroft  (p.  773  et  suivantes). 


page  sorit  trcihsporlés  à  bord  dû  jPa/mK/re  :  un 
grand  nombre  est  frappé  dé  la  fièvre  jaune.  II 
est  indubitable  (ajoute  M.  Moreau  de  Jonnès) 
que  la  maladie  s'était  eommuniquée  par  conta^ 
gion  (i).  » 

«  Un  médecin  d'ici  (  de  la  Martinique),  ré- 
plique M.  Le  Fort,  se  propose  de  publier  ce  fait. 
Sous  sa  plume ,  il  aura  des  couleurs  bien  diffé- 
rentes de  celles  sous  lesquelles  M.  Moreau  de 
Jonnès  l'a  représenté.  Pour  nous,  qui  aimons  à 
croire  à  sa  véracité,  nous  admettons  le  fait  tel 
qu'il  nous  le  donne,  et  nous  disons  qu'il  n'est 
rien  moins  que  concluant  en  faveur  de  la  con- 
tagion. 

Reprenons  les  propres  paroles  de  M.  de  Jon- 
nès ;  il  dit  en  terminant  son  article  :  «  Je  recon- 
nus que  des  soixante  hommes  de  la  Carnation, 
vingt-deux  étaient  déjà  morts  de  l'épidémie  qu'ils 
avaient  contractée  par  la  communication  des 
personnes  et  par  le  contact  des  choses.  »  Or,^^ 
c'est  là  évidemment  supposer  la  question  et 
nullement  la  résoudre.  C'est  une  espèce  de  so- 
phisme :  post,  hoc  y  ergo  propter  hoc.  En  bonne 
logique,  pour  pouvoir  conclure  rigoureusement 
que  les  Anglais  n'ont  dû  la  fièvre  jaune  qu'aux 


(i)  Voyez  Dictionnaire    des  sciences    médicales  ,  i^rt. 
F.  J. ,  fait  communiqué  par  M.  Moreau  de  Jonnès. 
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ciommunications  avec  des  hommes  qui  l'avaierit  ^ 
il  faudrait  démontrer,  au  préalable,  que  cette 
maladie,  à  certaines  conditions  et  sous  certaines 
influences,  ne  se  développe  pas  spontanément;  or, 
nous  avons  tous  les  jours  des  exemples  du  con- 
traire :  qu'on  se  rappelle  les  faits  de  développe- 
ment spontané  de  la  fièvre  jaune  sur  les  vais- 
seaux, (i).  » 

L'éditeur  de  l'opinion  de  M.  Le  Fort,  M.  SédiJ- 
lot,  ajoute  la  note  suivante  :  «  Le  Palinure,  mouillé 
dans  le  Carénage  du  Fort-Royal,  est  envahi  par  la 
fièvre  jaune,  et  devient^  par  le  fait  même  de  cet 
envahissement,  un  foyer  d'infection.  Il  est  mis 
à  la  mer.  Dans  cet  état,  il  rencontre  dans  les  èauoo 
de  ia  Martinique  et  sous  le  même  ciel,  le  brick 
la  Carnation',  il  s'en  empare  et  prend  à  son  bord 
soixante  hommes  de  l'équipage.  Les  prisonniers 
non  acclimatés  augmentent  l'encombrement  du 
Palinure  ;  ils  y  prennent  la  fièvre  jaune,  comme 
ils  l'auraient  prise  en  débarquant  sur  un  point 
quelconque  des  Antilles  où  se  seraient  trouvées 
des  causes  d'infection  favorables  à  son  dévelop-* 
pement,  comme  ils  auraient  pu  la  prendre  sur 
leur  brick,  sans  qu'il  eût  touché  aucune  terre, 
aucun  bâtiment,  aucun  individu  infecté,  comme 
cela  arrive  fréquemment  (2).  » 


rïf.i 
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(1)  Opinion  de  M.  Lefort,  p.  16, 

(2)  Note  de  l'éditeur,  p.  17  ?  18. 
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«  A  l'histoire  du  Pa/mi^r^,  M.  Moreau  de 
Jonnès  fait  succéder  un  fait  dans  le  récit  duquel 
la  vérité  sur  le  caractère  non  contagieux  de  la 
fièvre  jaune  lui  échappe.  C'est  un  matelot  em- 
barqué sur  le  Mercury ,  qui  y  est  mort  de  la 
fièvre  jaune  sans  la  communiquer  à  qui  que  ce 
soit  ;  et  cependant  la  frayeur  était  si  grande  qu'on 
a  failli  jeter  à  l'eau  le  malade  tout  vivant.  M.  de 
Jonnès  dit  que  cette  même  année  la  fièvre  jaune 
n'avait  pas  été  contagieuse  à  la  Martiniquci 
Qu'est-ce  qu'une  maladie  qui  tantôt  est  conta- 
gieuse et  tantôt  ne  Test  pas  ?  La  faculté  de  se  r^ 
produire,  qui  forme  le  caractère  essentiel  des 
maladies  contagieuses,  peut  bien  être  suspendue 
accidentellement  sur  des  individus  ;  mais  il  ré- 
pugne d'admettre  que  cette  faculté  cesse  entière- 
rement  dans  l'espèce  pendant  une  année  (j).  ». 

«  Nous  voudrions ,  dit  M.  Chabert,  ne  pa& 
nous  arrêter  4  la  manière  de  voir  de  ceux  qui 
soutiennent  que  la  fièvre  jaune  est  souvent  con^ 
tagieuse,  après  être  convenus  qu'ils  ont  observé 
des  épidémies  pendant  lesquelles  elle  n'a  point 
revêtu  cette  funeste  propriété. 

A  moins  que  changeant  la  véritable  acception 
des  mots,  l'on  ne  confonde  l'épidémie  avec  la 
contagion ,  et  l'on  ne  considère  comme  pouvant 


(i)  Note  de  l'éditeur  (p.  1 8). 
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devenir  contagieuses  toutes  les  maladies  épidé» 
miques;  à  moins  qu'on  ne  veuille  donner  la  dé- 
nomination de  contagieuses  à  toutes  les  mala- 
dies auxquelles  on  est  forcé  de  donner  le  nom 
de  constitutionneUes  ^  à  toutes  les  maladies  qui 
reconnaissent  pour  causes  évidentes  les  effluves, 
émanations  ou  miasmes  qui  se  dégagent  des 
substances  végétales  et  animales  en  putréfaction, 
lesquels,  élevés  par  l'action  solaire,  tenus  en  sus- 
pension dans  l'atmosphère  par  un  certain  degré 
d'humidité,  souillent  l'air  par  leur  présence, 
sans  faire  éprouver  aucune  altération  sensible  à 
ses  élémens  constitutifs  ;  l'opinion  de  ces  savans 
ïious  paraît  se  réfuter  d'elle-même  (i),  » 

iV^r/vv^/vv^/VTl/^^v1/xv>^^/^/vv\«vv\^M/W./vv^(vv^,vv\/vv^^/v««wiA^ 

CHAPITRE  SIXIÈME. 


&AÏS0NNEMENS   POUR   Et   CONTRE   LA  COlf TA GIOî^. 

Le  double  tableau  que  nous  venons  de  tracer 
nous  représente  lun  et  l'autre  parti  aux  prises , 

'armé  de  ses  faits  individuels^  fort  de  ses  obser- 
vations collectives,   et  proclamant  tour  à  tour 

^'invincible  supériorité  de  son  opinion.  Suivons 
maintenant  les  combattans  sur  le  champ  de  l'ar- 

(i)  Ghabert  (p.  80). 
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gumentatioiî  ;  opposons  raisonnement  à  raison- 
nement, système  à  système^  et  plaçons  le  lecteur 
dans  une  situation  assez  favorable  pour  qu^il 
puisse  embrasser  cVun  seul  coup-d'œil  leurs  der- 
niers moyens  d'attaque  et  de  défense  ;  c'est  alors 
seulement  que  du  point  d'observation  où  il  sera 
élevé ,  dominant  l'ensemble  des  diverses  circons- 
tances qui  militent  pour  ou  contre  la  contagion, 
il  pourra  prononcer  avec  une  rigoureuse  impar- 
tialité auquel  des  deux  camps  appartient  la  vic- 
toire. 

Si  nous  envisageons  d'abord  la  maladie  sous 
le  rapport  de  ses  causes,  nous  allons  voir  s'ou- 
vrir devant  nous  un  vaste  champ  de  contestations 
et  d'assertions  opposées  :  osons  pourtant  y  pé- 
nétrer. 

M.  Bally  avoue  qu'on  ne  saurait  nier  l'influence 
de  l'humidité  et  des  émanations  marécageuses 
sur  le  retour  plus  fréquent  du  typhus  occiden- 
tal :  «  Il  est  remarquable ,  dit-il ,  que  partout  où 
il  vient  le  plus  habituellement ,  et  là  surtout  où 
il  a  pris  naissance,  on  peut  soupçonner  le  con- 
cours de  ces  causes  (i).  »  Mais  pour  prouver 
que  la  présence  de  celles-ci  n'est  pas  essentiel- 
lement nécessaire  -,  il  prétend  qu'aux  Antilles  et 
en  Amérique,  plusieurs  lieux ,  qui  n'offrent  pas 


(i)  Bally  (p.  343). 
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les  mêmes  sources  d'insalubrité  ,  deviennent 
pourtant  le  théâtre  des  ravages  du  typhus ,  quand 
i'affluence  des  étrangers  lui  fournit  des  aU- 
mens  (ceci  ne  doit  s'entendre  que  des  Antilles). 
Il  cite  Baltimore,  la  Havane,  le  Môle  Saint-Ni- 
colas à  Saint-Domingue,  la  Barbade,  et  une  foule 
d'îles  dans  les  Antilies  dont  Chisholm  vante  la 
salubrité  (i). 

M.  Devéze  lui  répond  :  t  Cette  restriction  à  sa 
première  proposition  est-elle  appuyée  sur  des 
faits  concluans?  Examinons-le  rapidement;  et 
d'abord  Baltimore  est-elle  une  ville  salubre?  si,, 
tuée  au  fond  d'une  baie,  entourée  de  plantations, 
elle  a  ses  rues  assez  larges;  mais  toutes  ne  sont 
point  pavées ,  et  deviennent  de  véritables  mares 
pendant  la  pluie  ;  un  grand  nombre  de  maisons 
en  bois  sont  bâties  sur  des  terres  rapportées  au 
bord  de  l'eau  dans  laquelle  baigne  le  pied  de 
quelques-unes;  et  pour  combler  les  espaces  qui 
en  étaient  couverts,  on  y  a  jeté  des  pièces  de 
bois,  des  troncs  et  des  branches  d'arbres  mêlés 
de  rocailles  ;  il  est  peu  de  ces  maisons  dessous 
ou  dans  l'intervalle  desquelles  les  eaux  croupis- 
santes, laissant  ça  et  là  le  limon  à  nu,  ne  renfer- 
ment beaucoup  de  corps  organisés  en  putréfac- 
tion (2).» 
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(OBally(p.  548). 

W  Valentin  (p.  101). —Devéze  (p.   i65). 
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Chishorai,  en  parlatit  d  une  partie  de  là  Bar-^ 
bade,  observe  que  le  côté  oriental  où  sont  situées 
la  maison  du  roi  et  une  baraque  très-étendue* 
J»eut  être  infecté  par  les  miasmes  marécageux 
provenant  d'un  bras  de  mer  qui  s'avance  consi- 
dérablement dans  le  pays  (i). 

«  Sans  poursuivre  plus  loin ,  répond  M.  De- 
véze ,  M.  Bally  lui-même  né  peut-il  pas  nous  ser- 
V^ir  à  prouver  qu'il  est  impossible  que  les  Antilles 
fertiles  en  manquent  jamais?  »  — >  «  On  a  rè^ 
connu  aux  Antilles  (c'est  M.  Bally  qui  parle), 
une  évaporatlon  qui  sature  l'atmosphère  à  un 
point  extrême,  et  qui  manifeste  son  activité  en 
oxidant  rapidement  les  fers  exposés  à  l'air.  Une 
nuit  suffit  pour  leur  faite  subir  une  métamor- 
phose sensible  :  la  rosée  est  quelquefois  si  forlë^ 
qu'elle  tombe  à  grosses  gouttes  et  avec  le  bruit 
de  la  pluie  :  on  élève  ses  regards  vers  le  ciel , 
on  le  voit  pur  et  serein;  on  les  baisse  vers  la 
terre,  sa  surface  paraît  couverte  d'eau  (2).  » 

a  Est-il  facile  de  croire,  ajoute  M.  Devéze, 
qu'une  partie  de  cette  eau  ne  séjourne  pas  as- 
sez long-temps  pour  pourrir  les  plantes  dans  les 
lieux  où  elles  abondent  (5J  ?  »   ^-'^'^^ 

(1)  Chishoîua  (vol.  2.  p.  160). 

(2)  Bally  (p.  349). 

(3)  Devéze  (p.  164). 
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À  Tappui  de  cette  dernière  manière  de  voir, 
on  peut  encore  rappeler  des  observations  du 
même  genre  ,  faites  par  le  même  auteur  (M. 
Bally)  :  «  Ceux  qui,  pendant  les  plus  belles  nuits , 
dorment  sur  un  tillac,  sont  tout  étonnés  de  se 
réveiller  le  matin  avec  un  froid  pénétrant,  et 
ayant  leurs  couvertures  trempées  d'humidité. 
C'étaient  les  mêmes  causes  qui  coopéraient  auoo 
accidens  des  soldais  bivouaques  sur  les  hau- 
teurs environnant  la  ville.  Après  une  chaleur 
brûlante  du  jour ,  le  thermomètre  y  baisse  brus- 
quement la  nuit  de  plusieurs  degrés ,  indépen- 
damment de  ce  que  les  courans  d'air  y  sont 
très-rapides  (i).  » 

Passant  d'Amérique  en  Europe  ^  M.  Bally  con- 
vient que  plusieurs  villes  d'Espagne  sont  situées 
dans  des  lieux  humides,  et  comme  environnées 
de  marécages;  mais  il  ajoute  que  beaucoup 
d'autres  occupent  des  positions  remarquables 
par  leur  salubrité;  et  pour  combattre  le  système 
de  l'infection  locale,  il  oppose  à  ses  adversaires 
les  réflexions  suivantes  :  «  Il  est  digne  d'observa- 
tion que  chaque  ville  a  cru  pouvoir  trouver  des 
causes  locales  de  la  maladie  ;  Or ,  comme  toutes 
ces  causes  diffèrent  entr'elles,  il  est  présumabie 
qu'aucune     n'a    eu    un   pouvoir  exclusif  ^    ou 


m. 
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(i)  Bally(p.  369). 
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même  réel.  A  Séville,  le  Guadalquivir  s'étaitdé- 
bordé  à  la  suite  de   pluies  considérables  ,  et  les 
chaleurs  furent  excessives: à  Lcija,  même  événe- 
ment, le  Xénil  se  déborda  sur  la  fin  du  prin- 
temps 1800,  et  l'été  fut  très-chaud  ainsi    qu'en 
i8o4;  à  Malaga ,  il  y  eut  sur  la  fin  de  j  802    une 
grande  inondation  du  Gual-Médina ,  torrent  com- 
munément à  sec  ;  on  a  parlé  à  Carthagène  de  la 
chaleur  de  i8o4,  parce  qu'on  n'y  a  point  trouvé 
de  fleuves  a  faire    déborder,    et  à  Antéquerra  , 
àes  pluies  du  printemps  de  la  même  année ,  l'eau, 
dit-on,  était  restée  en  mares  dans  les  rues  de  la 
ville ,  d'où  s'exhalaient  des  odeurs  infectes;  mais 
pour  les  villes  situées  sur  les  hautes  montagnes, 
comme  on   n'a  pu  recourir  à  ce  genre  de  causes, 
on  a  accusé  les  vents  dont  la  direction  a  varié 
selon  l'assiette  des  endroits.  » 

Écoutons  à  son  tour  l'anti  -  contagioniste  : 
t  Je  ne  crois  pas,  s'écrie  M.  Devéze,  qu'on  puisse 
rapporter  quelque  chose  de  plus  fort  que  ce  pas- 
sage en  faveur  de  l'infection.  Les  causes  d'où 
elle  provient  sont  précisément  celles  qui  y  sont 
inculpées.  Sans  doute  ,  aucune  d'elles  n'a  eu  un 
pouvoir  exclusif  ;  car  s'il  en  eût  été  ainsi,  il 
n'v  aurait  plus  eu  d'infection  ;  mais  toutes  ont 
eu  un  pouvoir  réel;  elles  ont  toutes  concouru 
au  même  but,  celui  de  former  des  centres  de  pu- 
tréfaction, et  de  disperser  l'infection.  A  Séville  , 
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à  Écija,  à  Malaga  ,.  le  Guadalquivir,  le  XéniK 
îe  Guaî-Médina ,  en  débordant,  ont  produit  le 
même  effet  que  les  pluies  à  Antéquerra;  l'eau 
trop  abondante  n'a  pu  être  absorbée  par  la  terre , 
ou  vaporisée  par  le  soleil;  elle  a  séjourné  dans 
les  lieux  bas,  y  a  dissous  les  végétaux  qu'elle  a 
trouvés,  et  de  cette  opération  sont  nées  les  par- 
ticules délétères  qui  ont  empoisonné  l'air;  la 
chaleur  est  survenue ,  et  la  fièvre  jaune  s'est  dé- 
clarée. Pour  produire  un  semblable  fléau  ,  une 
chaleur  extraordinaire  a  suffi  à  Carihagène,  pays 
naturellement  marécageux;  et  quant  aux  vents  , 
contre  lesquels  M.  Bally  se  récrie  si  fort ,  ont- 
ils  présenté  quelque  chose  d'extraordinaire  en 
transportant  les  principes  d'infection  d'un  lieu 
dans  un  autre  ?....  Ignorerait-On  que  certain  vent 
en  Italie ,  après  avoir  balayé  les  Marais  Pontins  , 
va  porter  la  mort  dans  les  campagnes  de  Rome  ? 
Ne  connaîtrait-on  pas  les  effets  terribles  des  Sa- 
miels  en  Afrique  ?  ou  bien  penserait-on  que 
tout  vent  infect  perd  son  action  sur  les  lieux 
élevés  ?  Si  cette  pensée  pouvait  exister,  une  page 
de  l'ouvrage  de  Volney  sur  le  sol  et  le  climat  des 
États-Unis  d'Amérique,  suffirait  pour  la  dé- 
truire (i).  » 

«  Je  ne  fais  pas ,  dit  cet  auteur  célèbre ,   une 
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(i)  Devéze  (p.  i6ô). 
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règle  générale  ni  absolue  de  cette  condition  de^ 
lieux  élevés  ^  parce  que,  même  en  France,  nous 
avons  des  lieux  élevés  qui  sont  mal  sains  et  fié- 
vreux, et  cela  parce  qu'ils  sont  au  voisinage  ,  ou 
sous  le  vent  de  terrains  humides  et  maréca-- 
geux  (i).  Le  cas  est  beaucoup  plus  commun 
dans  les  pays  chauds  ;  et  une  foule  de  coteaux 
et  de  hauteurs,  en  Corse  et  en  Italie,  sont  tout- 
à-fait  inhabitables  ,  parce  qu'encore  qu'ils  soient 
très-distans  des  marais  ,  ils  ont  l'inconvénient 
grave  d'être  placés  dans  la  ligne  et  dans  le  lit  du 
vent  le  plus  habituel  qui  leur  apporte  les  exha- 
laisons. La  même  chose  a  lieu  dans  le  Bengale  , 
où  les  troupes  anglaises  ont  trouvé  sur  des  hau- 
teurs boisées  ,  de  l'aspect  le  plus  séduisant ,  dans 
unpays  chaud  ,  la  fièvre  décrite  par  leurs  mé- 
decins sous  le  nom  de  fièvre  de  colline  ,  hiily 
fever;  l'on  n'imaginerait  pas  qu'avec  ce  nom  elle 
fût  la  même  dans  des  lieux  bas  et  marécageux  ; 
et  néanmoins  elle  est  réellertient  telle^  ayant  pour 
causes  ,  non-seulement  une  humidité  locale , 
établie  parles  pluies  énormes  des  moussons,  mais 
l'évaporation  de  toute  la  plaine  de  Bengale  ,  dont 
les  nuages  sont  arrêtés  et  fixés  par  les  bois  qui 


(i  )  Par  exemple,  la  plaine  de  Trappes  près  Versailles, 

quo iqvi'élevée  et  découverte,  est  infectée  de  fièvres  par 

ï  es  étangs  de  Saint-Cyr. 

(  Note  de  Volney.  ) 
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couvrent  ces  monts  ou  chaînons.  On  ne  doit  dé 
signer  les  lieux  élevés  comme  salubres,  qu  autant 
qu'ils  joignent  les  conditions  de  sécheresselocale, 
d'abri  de  courans  d'air  infectés  ,  et  de  ventilation 
fraîche  et  libre  (i)-  » 

«  Cette  citation,  reprend  M.  Devéze,  est  d'autant 
mieux  appropriée  ,  qu'elle  fournit  un  exemple 
de  fièvre  jaune  elle-même  transportée  par  les 
vents  ,  et  repousse  ainsi  le  ridicule  que  l'on  vou- 
drait jeter  sur  ceux  qui  osent  les  en  accuser 

La  grande  erreur  de  beaucoup  de  médecins,  c'est 
de  s'imaginer  que  ,  parce  qu'on  inculpe  tantôt 
les  pluies,  tantôt  les  vents,  tantôt  la  chaleur,  on 
n'admet  pas  toujours  le  même  principe  pour 
cause  de  la  fièvre  jaune,  et  que,  quand  on  parle 
de  l'infection,  on  ne  doit  parler  que  des  ma- 
rais (s).  » 

Le  mode  de  propagation  de  la  fièvre  jaune  est 
un  des  points  sur  lequel  se  fondent  principale- 
lenient  les  défenseurs  de  la  contagion  ;  et  c'est 
surtout  dans  la  marche  de  l'épidémie  de  1800  , 
qui  étendit  ses  ravages  sur  toute  l'Andalousie  , 
qu'ils  prennent  leurs  plus  forts  argumens;ils 
les  présentent  de  la  manière  suivante  :  Borné  d'a- 
bord à  un  point ,  ordinairement  voisin  du  port, 
ou  appartenant  à  un  lieu  bas,  sale  et  humide  ,  le 
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(i)  VoIney(p.  3i6). 
(3)  Devéze  (p.  ^68). 
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mai  y  reste  stalionnaire  plus  ou  moins  long-tems, 
et  y  déploie  toutes  ses  fureurs  ;  ensuite  il  se  pro- 
page de  proche  en  proche,  de  maison  en  maison , 
de  rue  en  rue  ,  s  arrêtant  quelquefois  devant  une 
place  publique,  ou  tout  autre  endroit  spacieux, 
pour  rétrograder;  ce  n'est  qu'à  la  longue  qu'il  fi- 
nit par  envahir  toute  une  ville,  toute  une  contrée; 
il  se  multiplie  toujours  à  la  suite  des  grandes 
réunions  du  peuple. 

Ainsi,  dans  la  marche  de  l'épidémie ,  voilà 
quatre  circonstances  dignes  d'être  notées  :  la  pre- 
mière ,  c'est  son  état  stationnaire;  preuve  incon- 
testable ,  dit  M.  Bally ,  que  le  mal  ne  provient  pas 
de  l'influence  atmosphérique  (i).  La  seconde  , 
c'est  qu'au  lieu  daller  par  sauts  et  par  bonds,  et 
d'attaquer  en  même  temps  sur  plusieurs  points 
différens  un  grand  nombre  d'iodividus,  elle 
s'étend  lentement,  pas  à  pas;  que  des  lieux  bas 
et  humides  elle  passe  à  ceux  qui  le  sont  moins, 
et  qu'elle  n'arrive  aux  lieux  plus  élevés,  que 
lorsque  tous  les  autres  quartiers  ont  été  envahis, 
et  que  la  maladie  a  multiplié  ses  ravages.  La  troi- 
sième circonstance ,  digne  de  remarque ,  c'est 
que  le  mal  suit  toute  la  longueur  d'une  rue,  qu'il 
s'arrête  là  où  il  y  a  de  grandes  séparations,  comme 
ime  rue  plus  large  ,  une  place  publique,  ou  tout 


ÎO  ^viîiy  (p.  4^>o). 
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autre  lieuniieux  aéré,  pour  ne  franchir  l'espace 
que  plus  tard,  et  toujours  en  s  avançant  gra- 
duellement. Enfin,  la  quatrième  et  dernière  cir- 
constance, c'est  que  par  le  moyen  de  toute  grande 
assemblée  publique ,  la  maladie  acquiert  tout-à- 
coup  un  plus  grand  développement. 

«  N'est-ce  pas  là ,  dit  Berthe,  historien  de  l'épi- 
démie de  i  800,  la  marche  naturelle  et  nécessaire 
d'une  affection  contagieuse  au  plus  haut  de- 
gré (1)?» 

Voyons,  réplique  M.  Devéze,  si  on  ne  doit 
pas  plutôt  faire  dériver  de  l'infection  les  quatre 
circonstances  notées. 

1*^  Est-il  de  l'essence  d'une  maladie  contagieuse 
de  stationner  pendant  quelque  temps  dans  un 
lieu  ?  Prenons  la  variole  pour  exemple  :   quel 
obstacle  est  capable  de  l'arrêter  dès  qu  elle  est 
née  ?  Ne  doit-elle  pas  se  communiquer  partout 
où  elle  est  transportée,  et  apparaître  sur  plu- 
sieurs points  à  la  fois?  Car   si   l'individu  ma- 
lade la  communique    d'abord  à    ses  parens ,  à 
ses  voisins ,  il  la  transmet  aussi  aux  étrangers  qui 
viennent  le  visiter,  et  qui,  à  leur  tour,  la  dissé- 
minent dans  les  divers  quartiers  qu'ils  habitent. 
Il  n'est  donc  pas  de  l'essence  d'une  afFection  con- 
tagieuse de  stationner;  c'est  au  contraire  le  pro- 
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1)  Berthe.  (p.  62). 
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pre  des  maladies  épidémi-miasmatiques^  parce 
que  se  développant  d'abord  dans  les  lieux  où  les 
causes  d'infection  sont  les  plus  nombreuses^  les 
plus  actives,  elles  y  exercent  leur  fureur  jus- 
qu'à ce  que  les  effets  ,  devenus  causes  à  leur 
tour,  multiplient  et  pf-opagent  les  foyers  d'in- 
salubrité et  de  destruction  jusque  dans  les  quar- 
tiers qui  y  paraissaient  d'abord  inaccessibles. 

Voici  la  manière  dont  Rush  explique  cette  pro- 
pagation :  «Durant  le  mois  de  juillet  et  d'août, 
lorsque  les  miasmes  ne  sont  que  peu  éparpillés 
et  voltigent  dans  l'air  près  de  leur  source,  les 
personnes  qui  en  sont  attaquées,  et  qui  vont  en- 
suite faire  leurs  maladies  dans  d'autres  endroits, 
ne  la  communiquent  jamais  aux  autres  ;   mais 
lorsqu'à  la  fm  de  l'été  ou  en  automne^  le  soleil 
commence  à  agir  sur  les  restes  invétérés  et  hété- 
rogènes des  impuretés  de  notre  \ille  ,   il    s'en 
développe    des    exhalaisons   pestilentielles  dans 
toutes  nos  rues  et  ruelles  ;  alors  aussi  la  fièvre 
jaune  se  propage  de  la  manière  alléguée  ,  c'est- 
à-dire,  d'une  personne  à  toute  une  famille  (i); 


(i)  Par  là  le  stimulus  des  exhalaisons  d'une  personne 
affectée  entre  dans  la  même  catégorie  de  l'intempérance, 
des  excès  de  la  chaleur  et  de  toutes  les  autres  influences 
qui  produisent  ordinairement  la  maladie ,  mais  que  nous 
savons  ne  le  pouvoir  que  dans  ceux  qui  ont  déjà  respiré 
des  miasmes  corrompus  qui  partout  sonf  la  seule  cause 


(  4^5  ) 

Bans  les  états  méridionaux,  les  fièvres  întermit- 
îentes  se  répandent  fortement  par  la  même  cause, 
sans  pour  cela  qu'il  soit  jamais  entré  dans  l'idée 
de  quelqu'un  de  le  déduire  de  la  contagion  (i).» 
2°  La  seconde  circonstance  qui  caractérise  la 
marche  de  la  fièvre  jaune  ,  c'est  de  suivre  les 
quartiers  bas  ,  sales,  populeux,  inaérés  ;  si  la  va- 
riole présente  un  phénomène  à  peu-près   sem- 
blable ,  on  en  trouve  la  raison  dans  le  plus  grand 
nombre  d'enfansqui  habitent  ces  quartiers,  dans 
le  peu  de  soin  qu'on  met  à  empêcher  les  com- 
munications.   Mais  outre   cette   extension  gra- 
duelle, elle  va  par  sauts  et  par  bonds  ;   elle  ap- 
paraît en  même  temps  dans  tous  les  quartiers  où 
on  la  porte  ,   et  c'est  ce  qui  n'arrive  pas  dans  la 
fièvre  jaune;  c'est  ce  qui  n'arriva  pas  dans  l'épi- 
démie  de  Cadix  :  qu'on  se   rappelle   le  fait  de' 
Ghristoval  Sanchez,    qui  va  prendre  la  maladie 
au  faubourg  Sainte- Marie ,  et  qui  ne  la  propage 
pas  aux  lieux  où  il   va   mourir.  N'est-il   pas   au 
contraire   dans  la  nature  des  maladies    par  in- 
fection ,  de  ne  suivre  que  les  lieux  bas,  toujours 
les  plus  habités  ,  toujours  les  plus  saies  ?  Là  elles 
trouvent   dans   l'encombrement  des  individus  , 
dans  l'accumulation  des  immondices,  dans  le 
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Miller.  Ann,'d&  iitt.  méd.  étr.  p.  i58.  ) 
(0  Rush  (t.  3.  p.  i490 
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défaut  de  propreté,  de  soins,  en  un  mot,  dans 
la  présence  de  tous  les  agens  d'infection,  les  nom- 
breux élémens  de  la  plus  active  propagation  ;  mais 
elles  n'arrivent  que  très-tard  et  par  la  multiplica- 
tion des  causes  infectantes,  sur  les  lieux  élevés,  où 
les  rues  sont  plus  larges  ,  mieux  aérées,  les  habi- 
tans  moins  nombreux  ,  plus  soigneux  de  veiller 
à  la  propreté  de  tout  ce  qui  les  entoure ,  et  les 

maisons  plus  favorables  au  ronouveliement  de 
l'air. 

3o  La  troisième  circonstance  qui  est  de  s'arrêter 
là  où  il  y  a  de  grandes  séparations,  s 'explique  très- 
bien  par  cette  localité  de  l'infection,  qui  ne  permet 
ni  aux  hommes,  ni  aux  choses  de  transporter 
d  tm  lieu  dans  un  autre  le  principe  morbifique  : 
elle  s'explique  aussi  par  le  renouvellement  plus 
fréquent  de  l'air  dans  un  lieu  spacieux  :  ce  qui 
empêche  les  particules  infectantes  de  se  ras- 
sembler en  assez  grande  quantité  pour  devenir 
nuisibles. 

4'  Par  la  dernière  circonstance ,  la  fièvre  jaune 
rentre  encore  sous  les  lois  de  l'infection  ;  qu'ar- 
rîve-t-il  en  effet  dans  les  grandes  réunions  du 
peuple,  ordinairement  consacrées  à  des  actes  re- 
ligieux ?  Beaucoup  d'individus  sont  rassemblés 
dans  un  même  lieu  ;  Fair  qui  les  environne  s'al- 
tère ,  se  corrompt;  au  moment  de  la  réunion  , 
Faction  d'un  soleil  brûlant  tombe  d'aplomb  sur 


#- 


des  têtes  nues  ;  quelquefois  ces  processions  se 
prolongent  fort  avant  dans  la  nuit;  joignez  à  ces 
circonstances  les  causes  générales  et  locales  qui 
régnent  déjà,  qui  les  enveloppent  de  toutes  parts, 
qui  les  pénètrent  par  tous  les  pores  ,  et  qu'on 
juge  ensuite  à  quel  mode  morbifique  appartient 
la  maladie ,  ou  de  la  communication  par  con- 
tact,  ou  de  l'influence  atmosphérique  et  lo- 
cale (i). 

«  Quel  est  le  médecin,  dit  à  cette  occasion 
M.  Chabert,  qui  ignore  les  funestes  effets  de  l'al- 
tération particulière  de  l'air,  causée  par  la  réu- 
nion d'un  grand  nombre  d'ind  vidus,  même  en 
pleine  santé,  dans  un  local  resserré?  Les  faits 
qui  le  démontrent  sont  si  nombreux,  si  connus, 
que  nous  croyons  inutile  d'en  rapporter  au- 
cun (2).  » 

Berthe  lui-même  ne  parlait-il  pas  en  faveur 
de  la  doctrine  de  l'infection ,  lorsqu'il  a  dit  :  «  Par- 
tout l'encombrement  des  cadavres  dans  les  ca- 
veaux des  églises  engendraient  des  exhalaisons 
insupportables  ;  de  là  le  danger  si  souvent  re- 
marqué des  réunions  trop  fréquentes  du  peuple 
dans  les  temples ,  des  cérémonies  religieuses 
faites  en  public  avec  le  plus  grand  éclat  (3).  » 


(t)  Voyez  Devéze  (p.  186,  187,  188,  189,  190). 
(2)  Chabert  (p.    76). 
(5)  Berthe  (p.  ag). 
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Nous  demanderons  encore,  au  sujet  des  effets 
funestes  observés  à  la  suite  des  réunions  publi- 
ques, s'il  est  raisonnable  de  penser  que  des  ma- 
lades puissent  prendre  part  à  ces  assemblées  3  et 
dans  le  cas  contraire,  s'il  est  possible  de  supposer 
une  contagion  apportée  par  des  hommes  en 
bonne  santé,  auxquels  on  est  forcé  d'accorder 
à-la-fois  la  faculté  de  communiquer  la  maladie 
et  le  privilège  de  ne  pas  en  être  atteints  ? 

De  l'analogie  que  présente  la  fièvre  jaune  avec 
les  autres  maladies  essentiellement  par  infec- 
tion (i),  M.  Devéze  tire  la  conséquence  que  la 
première  n'est  que  le  plus  haut  degré  de  celles-ci, 
exaspérées  par  une  grande  chaleur. 

Mais  pourquoi,  disent  ses  adversaires,  si  la 
fièvre  jaune  n'est  que  le  maximuin  des  maladies 
par  infection,  et  si  ce  maœimum  est  déterminé 
par  une  haute  température,  cette  maladie   se 


(1)  Ce  sont  les  fièvres  intermittentes,  les  rémittentes, 
les  dyssenteries,  les  typhus.  -  «Jamais,  dit  llush ,  la 
ressemblance  et  l'identité  de  toutes  nos  fièvres  ne  se  sont 
plus  manifestement  montrées  que  pendant  l'épidémie 
actuelle.  Les  quatre  différens  degrés  de  cette  fièvre  ,  sa- 
voir ;  l'intermittente ,  la  rémittente  bénigne,  la  fièvre 
bilieuse  inflammatoire  et  la  fièvre  jaune  maligne  passè- 
rent successivement  en  plusieurs  cas  de  l'une  dans 
l'autre.  (  Ann.  de  iitt.  méd.  étr.  t.  3.  p,  «61.  Phitad, 
180S.)» 
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ttîontre-t-elle  pendant  certaines  années  qui  n@ 
sont  pas  soumises  à  une  chaleur  très-élevée  , 
tandis ,  au  contraire ,  qu'elle  ne  se  montre  pas 
pendant  d'autres  années  soumises  à  une  chaleur 
excessive  ? 

«  Parce  que ,  réplique   M.  Devéze ,   dans  les 
premières  la  chaleur  est  forte,  continue  et  sou- 
daine, tandis  que  dans  les  autres  son  action  n'est 
que  momentanée;  c'est  là  une  erreur  commise 
généralement  de  ne  considérer  dans  la  tempé- 
rature relativement  à  la  production  de  la  fièvre 
jaune  que  son  degré  d'élévation ,  sans  tenir  aucun 
compte  de  son  action  soudaine  et  continue;  et 
pourtant  la  preuve  incontestable  de   cette  der-r 
nière  circonstance  se  trouve  dans  l'époque  d'ap- 
parition de  la  fièvre  jaune  au  sein  des  zones  tem- 
pérées; c'est  toujours  à  la  fin  de  l'été  et  souvent 
au  commencement  de  l'automne. 

La  soudaineté  d'action  n'a  pas  besoin  de  com- 
mentaire :  tout  le  monde  connaît  les  influences 
de  l'habitude  sur  nos  organisations ,  et  les  fu- 
nestes effets  des  impressions  subites  ,  inaccou- 
tumées; de  là  le  dauger  pour  les  inacclimatés 
d'arriver  aux  Antilles  pendant  l'été;  de  là  le  sort 
fatal  qui  attend  l'habitant  du  Nord ,  transporté 
sous  les  climats  méridionaux  dans  la  saison  des 
chaleurs;  c'est  en  étudiant  avec  attention  ces  di- 
vers modes  d'action  de  la  température  que  l'on 
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peut  se  rendre  cooipte  d'une  foule  de  phéno- 
mènes singuliers  au  premier  aspect,  mais  qui, 
mieux  appréciés ,  sont  très-natureîs  (i).  » 

Comment,  objectent  encore  les  contagionistes, 
si  la  fièvre  jaune  est  une  maladie  par  infection, 
concevoir  quelle  puisse  rester  trente,  quarante 
ans,  sans  paraître  dans  un  pays  où  se  trouvent 
réunies  toutes  les  prétendues  causes  de  la  ma- 
ladie ,  pour  s'y  montrer  ensuite  tout-à-coup  et  y 
reparaître  périodiquement  pendant  plusieurs 
années  successives?  Nombre  de  villes  nous  ont 
offert  cet  exemple:  entre  autres  Philadelphie,  qui 
resta  exempte  de  cette  maladie  depuis  1765  Jus- 
quen  1793,  et  qui,  à  dater  de  cette  époque,  en 
est  affligée  presque  chaque  année;  et  Cadix,  qui 
de  1764  a  1800  resta  étrangère  à  ses  atteintes,  et 
qui  depuis  s'est  ressentie  presque  chaque  été  de 
ses  effets  meurtriers. 

Je  pourrais  demander  à  mon  tour,  répond 
M.  Devéze,  comment  ce  phénomène  peut  s'ex- 
pliquer en  admettant  la  nature  contagieuse  de 
cette  maladie  ;  comment  on  peut  concevoir  que 
les  relations  des  deux  villes,  prises  pour  exemple, 
n'ayant  jamais  cessé  avec  les  Antilles  où  la  fièvre 
jaune  règne  toujours,  soit  dans  les  unes,  soit  dans 
les  autres;  comment,  dis-je,  on  peut  concevoir 


(1)  Devéze  (  p.  200 ,  2o5 ,  206 ,  ^^ô^). 
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qu  elle  n'y  ait  jamais  été  importée  dans  le  cours 
de  trente  ans ,  et  que  depuis  elle  y  soit  chaque 
année ,  quand  la  chose  est  devenue  plus  difficile 
par  les  mesures  de  précaution  que  Ton  a  prises  ; 
mais  sans  nous  arrêter  à  cette  forme  d'argumen- 
tation qui  ne  prouve  pas  plus  pour  l'un  que  pour 
l'autre,  démontrons  que  la  chose   peut  encore 
s'expliquer  dans  le  système  de  l'iofection;  et 
d'abord  les  conditions  météorologiques  viennent- 
elles  toujours  et  régulièrement  concourir  au  dé- 
veloppement des  causes  d'infection  locale?  Ces 
dernières  elles-mêmes  existent-elles  toujours  en 
égale  quantité,  en  proportions  suffisantes  ?  Et 
supposons  encore  leur  existence ,  la  présence  des 
vents,  l'abondance  des  pluies,  les  constitutions 
atmosphériques  antérieureâ  ne  peuvent-elles  pas 
contrebalancer  et  détruire  les  puissances  géné- 
ratrices de  l'épidémie  ?   Si  nous  y  joignons   les 
habitudes  différentes  du  peuple ,  son  accroisse- 
ment de  population,  les  changemens  survenus 
par  cela  même  dans  les  localités,  au  travers  de 
toutes  ces  circonstances  qui ,  quoique  naturelle- 
ment  accessoires,  peuvent  si  souvent  devenir 
essentielles;  qu'y  a-til  d'étonnant  que  les  condi- 
tions requises  pour  la   naissance   de  la  fièvre 
jaune  restent  longtemps  à  se  réunir ,  et  qu'une 
fois  réunies  elles  continuent  pendant  plusieurs 
années  ? . . .  Les  faits  sur  lesquels  repose  l'objec- 
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lion,  sont-ils  d'ailleurs  bien  exacts?  Nest-îl  pas 
plus  raisonnable  de  penser  que  la  fièvre  jaune 
s'est  montrée  plus  ou  moins  souvent  dans  le 
îaps  de  temps  que  l'on  dit  avoir  été  exempt  de 
ses  ravages,  mais  qu'on  n'y  a  point  fait  attention, 
parce  qu'elle  se  présentait  d'une  manière  spora- 
dique  ;  qu'on  la  confondait  avec  des  rémittentes 
bilieuses  très-intenses,  et  qu'enfin  ni  les  idées  du 
peuple  ni  celles  des  médecins  n'étaient  tournées 
de  ce  coté  (i). 

Ge  qui  appuie  celte  dernière  opinion,  cest 
qu'au  début  de  toutes  les  épidémies,  les  mala- 
dies régnantes  ont  été  considérées  comme  des 
fièvres  gastriques  intenses,  qui  n'ont  reçu  le  nom 
de  fièvre  jaune  que  lorsque  ces  maladies  se  sont 
multipliées  et  ont  présenté  un  appareil  de  symp- 
tômes plus  graves  (2)  ;  c'est  surtout  ce  que  rap- 
porte M.  Pariset,   d'après  les  docteurs  Piguil- 
lem  deBarcelonne  et  Aréjula  de  Cadix,  médecins 
très-éclairés  et  très-dignes  de  foi  :«  Outre  quel- 
ques exemples  épars  de  cette  fièvre  que  M.  Aré- 
jula m'a  dit  avoir  vus  à  Cadix  en  1784  ,  1  790  et 
1792,  il  m'a  assuré  que  sa  petite  fille,  enfant 
âgée  de  cinq  ans  ,  est  morte  de  la  fièvre  jaune  en 
trois  jours  ^  et  cela  dans  le  mois  de  juillet  1817, 
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(1)  Devéze  (pag.  308,  209  ,  210). 

(2)  Voy.  ce  que  dit  M.  Arejnla  de  répidémie  de  1800. 
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c'est-à-dire,  à  ime  époque  où  depuis  quatre  ans 
Cadix  était  délivré  de  toute  épidémie.  » 

«  De  son  côté  ,  M.  Piguillem  me  disait  qu'au 
mois  de  juillet  1819,  un  ancien  chirurgien  d'ar- 
mée mourut  avec  tous  les  symptômes  de  la 
fièvre  jaune  ;  or  ^  cette  maladie  ne  fut  ni  effet  ni 
cause  de  contagion  (1).*  M.  Pariset  cite  encore 
d'autres  exemples  de  fièvre  jaune  sporadique 
non  contagieuse ,  mais  auxquels  il  n'ajoute  pas 
la  même  croyance;  on  peut  là-dessus  consulter 
son  ouvrage  et  les  motifs  qu'il  donne  de  sa  dé- 
fiance. 

Il  existe,  relativement  à  la  manière  d'être  (Je 
la  fièvre  jaune  aux  Antilles  ou  en  Amérique  «et 
en  Europe  ,   une  différence  remarquable  et  gé- 
néralement signalée  par  les  médecins  de  tous  les 
partis;  entre  les  tropiques ,  cette  maladie  règne 
très-souvent  toute  Tannée,   attaque    seulement 
les  étrangers  et  les  nouveaux  débarqués,  et  épar- 
gne presque  constamment  les  indigènes  et  ceux 
qui    ont  fait  un  long  séjour   dans  les  climats 
chauds;  dans  les  zones  tempérées^  au  contraire,, 
elle  ne  se  manifeste  qu'entre  l'équinoxe  d'été  et 
celui  d'hiver  ,  c'est-à-dire ,  en  été  et  en  automne; 
et  là  elle  n'excepte  personne ,  ni  nationaux ,  ni 
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étrangers  ,  si  ce  n'est  ceux  qui  arrivent  récem- 
ment de  la  zone  torride. 

C'est  îà ,  aux  yeux  des  non-contagionistes ,  la 
preuve  indubitable  qne  la  fièvre  jaune  dépend 
des  influences  atmosphériques  locales  ^  et  n'est 
nullement  d'origine  contagieuse  :  ce  qui  con- 
firme, disent-ils  ,  cette  opinion  d'une  manière 
victorieuse  ^  c'est  que  les  colons  eux-mêmes ,  qui 
en  général  n'y  sont  pas  exposés^  sont  susceptibles 
delà  contracter,  si^  après  s'être  absentés  pendant 
quelques  années  du  lieu  de  leur  naissance,  ils  y 
reviennent  lorsqu'elle  y  règne  ;  c'est  que  les 
habitans  des  campagnes  peuvent  également  en 
être  atteints,  s'ils  viennent  au  séjour  de  l'épi- 
'démie  dans  le  temps  qu'elle  exerce  ses  ravages. 
Et  quel  est  le  lieu  ,  quel  est  le  climat,  dont  le 
séjour  puisse  exempter  de  la  variole,  delà  rou- 
geole, etc.,  lorsqu'on  n'a  pas  éprouvé  ces  mala- 
dies (  !  )  ? 

«Ce  serait,  dit  Savarésy,  une  contagion  bien 
bizarre,  d'un  genre  nouveau,  et  bien  différente 
de  toutes  celles  que  nous  connaissons  et  que 
nous  étudions  tous  les  jours,  tandis  que  nous 
observons  aux  Antilles  mêmes,  que  les  Européens, 
les  créoles,  les  nègres  et  les  hommes  de  couleur 


(i)  Rapport  de  la  société  médicale  de  la  Nouvelle-Or- 
éans,  pag.  43. 
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sont  également  soumis  a  îa  siphiiis  ,  à  la  variole, 
à  la  rougeole,  à  la  gale  ,  etc»   (i)  » 

A  ces  inductions  tirées  de  l'observation  de  ce 
qui  se  passe  aux  Antiîles  ,  les  contagionlstes  op- 
posent deuxargumens  contradictoires  que  nous 
allons  reproduire  successivement  et  dans  toute 
leur  force.  Le  premier  est  présenté  par  M.  Bally. 

«Dans  une  épidémie  ,  dit  ce  médecin  ,  il  n'y 
a  communément  que  les  indigènes  ou  habitans 
d'un  p^ays  qui  sont  malades,  tandis  que  les  étran- 
gers nouvellement  arrivés  ne  le  sont  presque 
jamais;  or,  c'est  absolument  le  contraire  dans  la 
fièvre  jaune  :  les  personnes  qui  jettent  les  hauts 
cris  sur  l'admission  de  son  caractère  contagieux, 
ont  toutes  éludé  cette  objection  qui  est  une  des 
plus  puissantes  qu'on  puisse  leur  opposer  (2).» 

Jaloux  de  ne  point  éluder  l'objection  ,  M.  Ro- 
clioux  entre  dans deloDgs  détails  d'argumentation 
pour  prouver  que  cette  proposition  est  une  ex- 
ception générale  et  rien  de  plus  (5).  Sans  le 
suivre  dans  ses  raisonnemens  qu'il  qualifie  lui- 
même  de  subtilités  scolastiques,  ne  pourrait-on 
pas  trouver  dans  l'ouvrage  de  M.  Bally  lui-même 
de  quoi  le  réfuter?  Et  d'abord^  la  fièvre  jaune  est- 
elle  toujours  épidémique  aux  Antilles?  N'est-elle 


(1)  Savaresy,  pag.  i5o. 

(2)  Bally  ,pag.  Sgi. 
(5)  Rochoux,  pag.  617 
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pas  aa  coetraire  très-soDventsporadique  ?^  iors- 
quelle  devientépidémique, ce malheurnest-ilpas 
du  au  débarquement  simultané  d'un  grand  nom- 
bre d'individusPG'est'là,  ce  nous  semble,une  vérité 
attestée  par  Je  plus  grand  nombre  des  observa- 
teurs (i).  D'ailleurs  M.  Balîy  explique  lui-même 
très-clairement  le  phénomène  de  cette  exemp- 
tion remarquable  qui  existe  en  faveur  des  indi- 
gènes ,  des  anciens  habitans  et  des  nègres;  voici 
comment  :«  Les  blancs  des  tropiques  ,  indépen- 
damment de  ce  qn  ils  sont  sans  cesse  plongés  au 
mtiieu  des  émanations  malfaisantes ,  ont  eu  les 
premiers  rudimens  de  leurs  organes  façonnés  5<7tt5 
un  soleil  toujours  brûlant ,  de  même  que  ceu  x 
qui  ont  vécu  long-temps  dans  les  régions  équi- 
noxiaîesont  acquis  cette  constitution  qui  les  met 
à  l'abri  des  impressions  vives  considérées  comme 

causes  de  ce  mal  (2) Quant  aux  nègres,  outre 

leur  sensibilité  peu  développée  et  leur  constitu- 
tion toute  lymphatique ,  il  est  important  de  rap- 


(1)  La  fièvre  jaune,  dit  M.  François,  n'est  point  con* 
tagieuse  par  contact  soit  médiat ,  soit  immédiat  :  elle 
est  endémique  dans  certains  pays  ;  elle  devient  épidé- 
mique  selon  la  constitution  régnante  et  tes  circons- 
tances particulières  ;  elle  prend  une  activité  bien  meur- 
trière dans  les  hôpitaux,  prisons,  vaisseaux  malpropres 
et  encombrés.  (  Diss.  sur  ta  fièvre/aune,  pag.  6). 

(2)  Bally(pag.  3o4.) 
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peler  qu'ils  sont  nés  dans  un  ciimat  analogue 
à  celui  d'où  cette  maladie  tire  son  origine  (i).  » 
Nous  le  demandons,  n'est-ce  pas  là  tout  attri- 
buer à  l'influence  unique  du  climat  et  rien  au 
caractère  contagieux   de  la  maladie?  Dès-lors 
qu'un  grand  nombre  d'hommes  dont  l'organi- 
sation n'est  pas  façonnée  par  ces    impressions 
"vives  considérées  comme  causes  de  ce  m.ai , 
viennent  à  aborder  dans  ces  climats  brûlans  ,  la 
plupart  en  éprouveront  les  atteintes;  une  épidé- 
mie   de    fièvre   jaune  va   éclater;    or,    d'après 
M.  Bally  Ini-méme,  cette  épidémie  ne  devra  né- 
cessairement atteindre  que  des  étrangers  :  donc, 
dans  une  épidémie:,  il ny  a  communément  que 
les  étrangers  qui  sont  malades  :  voilà  du  moins 
la  conséquence  où  l'on  pourrait  être  conduit  en 
voulant  argumenter  et  généraliser  à  la  manière 
de  ce  médecin. 

Enfin,  appliquée  aux  épidémies  de  l'Amérique 
nord  et  de  l'Europe,  sa  proposition  est  enlière- 
ment  dénuée  de  fondement,  puisqu'il  dit  à  la 
page  359  que,  «  hors  les  tropiques  ,  les  habitans 
sont  tous  sujets  à  contracter  le  typhus;  »  et  à  la 
page  554,  d'après  M.  deHumboldt,  les  habitans 
de  la  zone  tempérée  sont  aussi  exposés  dans  leur 
lieu  de  naissance  que  les  étrangers.  .  Ce  phé- 
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ïïomène  vient  évidemment  de  ce  que ,  les  saison^ 
étant  plus  marquées  sous  les  zones  tempérées 
qu'entre  les  tropiques,  l'une  détruit  l'ouvrage 
de  l'autre,  et  que  l'espèce  d'acclimatement  acquis 
par  les  chaleurs  de  l'été  s'efface  par  le  froid 
de  l'hiver  :  qu'on  se  rappelle  ce  qui  arrive  au 
créole  qui  revient  dans  son  pays,  après  l'avoir 
abandonné  quelques  années  ;  il  a  perdu  toutes 
les  prérogatives  de  l'acclimatement. 

Le  second  argument  mis  en  avant  et  répété 
parla  plupart  des  partisans  de  la  contagion,  est 
conçu  â-peu-près  en  ces  termes  :  les  exceptions 
que  fait  la  fièvre  jaune  au  milieu  de  ses  ravages^ 
n'ont  rien  qui  doive  surprendre.  Ne  voyons-nous 
pas  tous  les  jours  des  individus  affronter  impu- 
nément tous  les  dangers  des  plus  terribles  con- 
tagions, telles  que  la  variole,  la  syphilis,  la 
gale^  etc.  ?  Ne  les  voyons-nous  pas  entretenir  les 
communications  les  plus  fréquentes  ,  les  plus 
intimes  avec  des  personnes  infectées  de  ces  ma- 
ladies ,  sans  en  éprouver  jamais  eux-mêmes  le 
moindre  accident? 

Laissons  à  M.  Lefort  le  soin  de  la  réponse  : 
«  Il  est  commun,  dit  ce  médecin,  à  tous  les 
peuples  connus  d'être  susceptibles  de  contracter 
toutes  les  maladies  évidemment  contagieuses; 
ainsi^  aucun  peuple  n'est  à  l'abri  de  la  petite  vé- 

e  ,  delà  rougeole,  de  la  syphilis, etc..  11  n'y  a 


(459) 
d'exception  contre  ces  maladies-là  que  pour  ies 
individus,  et  ces  exceptions  confirment  la  règle 
générale....  ces  exceptions    sont  de  fait;  il  y  a 
partout  des  individus  inaccessibles  à  Faction  des 
miasmes  contagieux  ,    tout  comme    il  y  a  des 
créoles  qui  ont  eu  la  fièvre  jaune  ;  mais  en  re- 
connaissant que  la  nature  admet  des  exceptions 
à  ses  lois  générales  ,  qu'elle  a  doué  des  individus 
d'une  vertu  réfractaire  à  l'action  des  puissances 
qui  agissent  sur  la  masse  j,  on  ne  pourrait  point 
attribuer  sans  absurdité  une  telle  yertu  à  toute 
une  nation  ,  ou  à  plusieurs  nations  ,  parce  qu'elle 
serait  une  véritable  dérogation  aux  lois  connues 
de   la  physiologie.  Les   peuples  nombreux  qui 
vivent   entre  les   tropiques  seraient  donc  aussi 
exposés  à  avoir  la  fièvre  jaune,  si  cette  nialadie 
était  bien  véritablement  contagieuse  ;  ils  en  sont 
exempts,   parce  que  leur  système  physique   et 
moral  est  en  harmonie  avec  le  climat  sous  lequel 
le  ciel  les  a  fait  naître.- C'est  à  cela  seul  qu'ils  en 
doivent  le  privilège.  Il  en  est  de  même  des  étran- 
gers qui  ont  subi  l'épreuve  de  ce  climat ,  qui  en 
ont,  si  je  puis  ainsi  dire,  émoussé  l'influence  : 
lorsqu'ils  ont  passé   quelques   années  dans  ies 
colonies  ,  ils  partagent  le  privilège  des  indigènes; 
comme  eux  ils  s.ont  généraleoient  exempts  de  la 
fièvre  jaune  ;  il  n'en  serait  point  certes  ainsi ,  si 
la  maladie  était  réellement  contagieuse  ,   parce 
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^ue,  je  le  répète,  il  n y  anulle part p«,ur personne 
en  général,  et  jamais  prescription  contre  la  va- 
riole ,  la  syphilis  ete...  (i)  >, 

Nous  avons  exposé  jusqu'ici  avec  une    reli- 
gieuse exactitude  la   double  série  dargumens 
dont  chaque  parti  cherche  à  étayer  sa  doctrine; 
nul  de   ceux  que  nous  avons  trouvés  consignés 
dans  les  écrits  des  contagionistes  n'a  été  omis;/ 
nul  n'a  été  déguisé  ni  affaibli.  Dirigés  toujours 
parle  même  esprit  d'impartialité  ,  nous  devons 
ajouter  ici  plusieurs  objections  et  raisonnement 
que  font  valoir  leurs  adversaires ,  et  dont  la  réfu- 
tation ne  nous  est  point  connue.  C'est  ainsi  que 
de  la  grande  influence  des  agens  physiques  sur 
la  production  de  la  maladie,  ils  se  sont  fait  une 
arme  puissante  pour  repousser  toute  idée  d'un 
germe  spécifiquement  contagieux.  M.  Devéze  dé- 
veloppe ce  moyen  d'argumentation   de  la  ma- 
nière suivante  i 

«  Il  n'est  pas  de  variations  que  la  fièvre  jaune 
ne  puisse  éprouver  dans  son  état,  et  toutes  ces 
variations  correspondent  constamment  à  quel- 
ques changemens  survenus  dans  la  manière  d'être 
des  agens  physiques;  qu'on  les  étudie,  et  l'on 
verra  que  les  vents  forts,  froids  et  continus  onf 
agi  généralement  en  diminuant  le  nombre  des 
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îiîalades  et  Tintensité  de  la  oiaîadie;  que  les 
vents  chauds  ,  doux  et  humides  ont  agi  en  sens 
contraire;  on  verra  que  les  pluies  abondantes 
ont  nui  à  lepidéniie,  comme  les  petites  pluies 
l'ont  favorisée  ;  on  verra  enfin  que  si  dans  quel- 
ques cas  une  haute  température  est  venue  sus- 
pendre les  ravages  d'une  épidémie,  c'est  en 
produisant  le  dessèchement  complet  des  foyers 
d'infection,  et  en  détruisant  l'humidité,  élé- 
ment nécessaire  de  décomposition;  les  mêmes 
phénomènes  se  reproduisent  d'une  manière  en- 
core plus  sensible,  lorsqu'on  considère  les  ma- 
ladies individuellement;  selon  les  vents,  les 
pluies  ^  selon  la  chaleur  surtout ,  elles  diminuent 
ou  augmentent  d'intensité;  partout  l'influence 
des  agens  physiques  est  manifeste;  partout  elle 
gouverne  les  divers  mouvemens  de  naissance  , 
d'accroissement ,  de  diminution  et  de  disparition 
de  la  fièvre  jaune  ,  et  ces  circonstances  la  sou- 
mettent entièrement  aux  lois  d'infection  (i).  » 
Après  avoir  fait  les  mêmes  observations  sur 
l'influence  des  agens  physiques,  B.  Rush  ajoute  : 
«  La  variole  et  la  rougeole  sont  d'une  tout  autre 
nature  :  celles-ci  n'ont  pas  besoin  de  la  chaleur 
du  mois  de  juillet  et  d'août,  et  n'exigent  point 
une  atmosphère  impure  ou  tout  autre  stimulus 
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pour  rendre  leur  contagion  efficace;  elles  se  pro- 
pagent aussi  bien  pendant  l'hiver  et  le  printemps 
que  pendant  l'été  et  l'automne  ;  ni  le  temps  sec, 
nileprintemps  humide  ne  peuvent  les  arrêter(i).>'> 
Une  réflexion  du  D^  Balîy  lui-même  peut  ser- 
vir à  prouver  combien  est  grand  l'empire  des 
agens  physiques  sur  la  production  de  la  fièvre. 
«  Le  D   Mitchell   rapporte   que    la   maladie  de 
Siam  parut  en  Virginie  dans  le  printemps;  cette 
circonstance,  (c'est  M.  Baîly  qui  parle),  est  d'au- 
tant  plus  remarquable  que  les  annales  de  la  mé- 
decine n'en  citeraient  peut-être  pas  deux  sem- 
blables :  reste  à  savoir  si  ce  fut  le  typhus  amé- 
ricain, ou  si  son  apparition  ne  ftit  pas  due  au 
développement  prématuré  de  l'influence  atmos- 
phérique (2).  » 

«  Les  contagionistes ,  dit  M.  Rochoux  ,  se  sont 
hâtés  de  mettre  la  chaleur  au  nombre  des  causes  "^ 
sans  lesquelles  la  transmission  de  la  fièvre  jaune 
ne  saurait  s'effectuer;  ils  lui  ont  de  plus  associé 
une  foule  d'autres  conditions,  comme  la  ren- 
contre d'une  plage  basse  et  humide ,  voisine  du 
bord  de  la  mer,  un  air  vicié,  l'émanation  des 
mîirécages  etc....  L'action  d'un  principe  conta- 


(i)  Rush,  ann.  de  litt/jnéd.  élr.  tom,  3.  pag.  164. 
(2)  Bally,   pag-.  46. 
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gieux  est  bien  peu  active ,  quand  elle  a  besoin 
de  tan^t  de  circonstances  accessoires  pour  être 

maintenue Avec  tant  de  secours  étrangers  à 

sa  nature  intime,  le  principe  contagieux  a  en- 
core de  la  peine  à  agir;  il  se  borne,  il  se  confine 
opiniâtrement  dans  certains  lieux,  sans  quon 
puisse  le  faire  s'étendre  au-delà  (i).  » 

€  Nous  reconnaissons  qu'en  général ,  disent 
les  membres  de  la  Commission  Française  envoyée 
à  Barcelonne,  lorsque  la  fièvre  jaune  était  ap- 
portée de  la  ville  dans  les  villages  voisins ,  elle 
s'éteignait  sans  se  cominuniqtver  ;  mais  ce  fait , 
déjà  observé  dans  plusieurs  parties  de  l'Espagne, 
prouve  seulement  qu'une  population  clair  semée 
est  moins  exposée  à  l'action  des  miasmes  con- 
tagieux :  elle  prouve  surtout  l'excellence  d'une 
grande   ventilation  (2\  > 

Un  pareil  aveu  fait  venir  de  suite  à  l'esprit  l'idée 
d'un  argument  proposé  par  Savarésy  :  «  Com- 
ment concevoir,  s'écrie-t-iî,  qu'elle  puisse  être 
transportée  en  Europe  de  la  côte  atlantique  ou 
de  la  zone-torride  ,  en  traversant  des  mers  im- 
menses (5).   «Cette  fièvre    qui,    transportée  des 


(i)  Piochoux,  p.  SaS. 
(2)  Rapport,  p.  54. 

(5)  De  pareilles  contradictioos  ne  sont  pas  rares  dans 
les  auteurs;  c'est  ainsi  que  M.  Moreaii  de  Jorniès  dit  :  «  îl 


(444) 

lieux  où  elle  règne  à  une   très-petite  distance.- 
*  «'«*»«  sans  se  communiquer  ?.....   Le  même 
auteur  ajoute  plus  bas  :.  Si  l'importation  eût  eu 
J«eud  Amérique  en  Espagne,  je  ne  vois  pas  pour- 
quoi les  navires  des  Antilles  et  surtout  eaux  des 
Jitats-Un,s  ne  la  porteraient  pas  dans  tous  les 
pomts  du  globe,  abordant  par  leur  commerce 
dans  toutes  les  terres  connues  ;  si  la  fièvre  jaune 
était  contagieuse,  ces  vaisseaux  devraient  la  ré- 
pandre partout ,  et  l'Espagne  ne  serait  pas  dès- 
est  des  époques  où  la  fièvre  jaune  paraît  simultanëmenr 
comme  en  ,80.,  surune  grande  quantité  de  points  diffé- 
rens  ;  et  en  la  jugeant  d'après  eette  apparence  trompeuse, 
on  la  prendrait  pour  le  résultat  d'une  constitution  épi! 
dém.que;  en  effet,  elle  se  montre  presqu'à-la-fois  dans 
«es  casernes,   des  citadelles,  les  villes,  les  hôpitaux,  à 
bord  des  navires;  mais,ajoule-t-il,  le  germe  en  est  con- 
serve depuis  plus  d'un   siècle Une  fois  importé  dans 

""  lieu ,  .1  y  jette  de  grandes  et  profondes  racines. . .  D'un 
autre  coté,  le  même  écrivain  assure  que  le  germe  de  la 
fièvre  ,au„e  est  ,um,aUsé  et  rendu  impuissant  par 
une  ventilation  forte  et  continue ,  par  l'air  pur  d'un  ifeu 
élevé;  qu'il  s'éteint  par  les  premiers  froids  de  l'hiver,  qu'il 
permet  aux   races  Africaines  et  même  presque  toujours 
-^ux   habitans   des    pays    maritimes  de   la  zone-lorride 
d  échapper  à  sa  contagion.  .   Comment  pouvoir  raison- 
nablement concilier  des  assertions  aussi  contradictoires  ^ 
(  Moreau  de  Jonnès,  mém.  sur  laf.  j.  lu  à  l'institut  le 
■  S  novembre  iS^i.Voy.  aussi  sa  n.onog.apl,ie.  ) 
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iinée  elle  seule  à  la  recevoir  et  â  îa  fornenter(i).» 
Les  auteurs  du  manifeste  sur  l'épidéoiie  de 
Bareelomie  font  valoir  l'argument  suivant;  «ïanr 
dis  qu'il  d-épend  de  nous  de  conserver  le  germe 
des  maladies  contagieuses,  comme  la  vérole,  la 
vaccine  ,  la  gale  ,  etc.  ,  de  les  reproduire  ,  de  les 
répandre  à  volonté,  et  de  les  multiplier  à  l'infini, 
une  épidémie  de  fièvre  jaune  étant  terminée  , 
aucun  des  moyensconnus  ne  peut  servir  à  lafaire 
reparaître  de  nouveau  (i).  » 

Un  des  argumens  sur  lesquels  les  anti-conta- 
gionistes  insistent  avec  le  plus  de  force  ,  est  celui 
de  la  non -identité  de  la  maladie  à  elle-même,  et 
de  l'extrême  variété  des  symptômes  qui  l'accom- 
pagnent ;  il  est  en  effet  nécessaire  qu'une  conta- 
gion vraie  reproduise  une  maladie  parfaitement 
semblable  ,  comme  il  arrive  dans  les  maladies 
éminemment  reconnues  pour  contagieuses ,  telles 

que  la  syphilis,  la  variole,   la  vaccine,  etc 

Cette  condition  manque  entièrement  à  la  fièvre 
jaune  ;  M.  Pinckard  ,  praticien  anglais  ,  très- 
versé  dans  la  connaissance  des  phénomènes 
qui  signalent  la  fièvre  jaune  aux  Indes -Occiden- 
tales y  a  trouvé  une  si  grande  instabilité  dans  ses 


M\\ 


(i)  Savarésy  (p.  i54). 
(2)  Manifeste. 


(  446  ) 

symptômes,  qu'il  n  a  pu  on  découvrir  un  seul 
propre  à  fonder  sûrement  le  diagnostic  ;  et  il  fut 
par  là  conduit  à  penser  que  la  maladie,  appelée  j 
fièvre  jaune,  n'est  point  une  maladie  spécifique 
€t  distincte^  mais  simplement  le  plus  haut 
degré  de  la  fièvre  bilieuse  rémittente  des  pays 
chauds  ,  devenue  irrégulière  dans  sa  forme  ,  et 
d'une  nature  plus  maligne,  en  traversant  des 
organisations  inaccoutumées  à  rinfluence  d'un 
climat  nouveau   (ij. 

Nous  avons  déjà  vu  que  telle  était  l'opinion 
de  Rush  ,  de  MM»  Devéze ,  Gilbert,  Valeutin  , 
Caillot,  et  d'un  grand  nombre  d'autres  praticiens 
distingués. 

Cette  variété  ,  cette  mobilité  de  phénomènes 
dans  la  fièvre  jaune,  ont  également  été  observées 
et  signalées  parles  contagionistes;  M.  Ballypeint 
ce  caractère  d'instabilité  de  la  manière  suivante  : 
«  semblable  à  un  Proîée,  la  fièvre  jaune  emprunte 
les  formes  d'une  fièvre  continue,  surtout  celles 
d'une  fièvre  rémittente,  et  même  s'il  faut  ajouter 
foi  à  quelques  relations  ,  celles  d'une  intermit- 
tente; et  quant  aux  complications  ,  on  conçoit 
quelles  peuvent  être  celles  d'une  affection  mor- 
bifique  qui  s'étend  universellement  sur  un  pays, 


(i)  Félix  pascalis,a  statement  of  thecccurenceduring 
the  malignant  yellow  fever  etc.  New-York,  1819. 
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et  qui  marque  lotttes  ''es  attires  de  son  propre 

cachet,    sans  les  dénaturer    entièrement 

Enfin,  on  doit  s'attendre  à  des  anomalies  sans 
nombre,  à  une  variété  infinie  de  formes,  d'épi- 
phénomènes  qui  se  feront  remarquer,  soit  dans 
le  cours  de  la  même  épidémie,  soit  entre  deux 
épidémies  différentes; ailleurs  on  devra  ces  diffé- 
rences aux  localités  ;  et  en  d'autres  circonstances, 
aux  variations  atmosphériques ,  au  climat,   à  la 

saison  ,  etc (ï).  » 

Enfin ,  nous  retrouvons  dans  le  rapport  de  la 
commission  française  envoyée  à  Barcelonne  la 
même  instabilité  de  phénomènes  peinte  des  traits 
suivans  :  «Si  interprétant  mieux,  non-seulement 
notre  propre  expérieoce,  mais  l'expérience  uni- 
verselle ,  nous  voulions  partir  d'un  point  plus 
élevé,  peut-être  serions -nous  fondés  à  soutenir 
que  l'action  de  la  fièvre  jaune  à  Barcelone  n'a 
point  été  iimitéej  et  qu'elle  s'est  portée  sur  tous 
les  hahitans  ^  affectant  ceux-ci  au  point  de  leur 
ôter  la  vie;  n'allumant  chez  ceux-là  qu'une  éphé- 
mère simple,  suivie  de  sueurs  abondantes,  ou 
bien ,  mais  rarement ,  d'une  efflorescence  à  la 
peau,  et  faisant  ressentir  à  tous  les  autres  des 
douleurs  à  la  tête,  aux  lombes  ou  dans  les  mem- 
bres -,  des  vertiges  ,  des  langueurs,  des  défaillan- 
ces ,   un  sommeil  laborieux  et  tourmenté,   de 


K\ 


(i)  Bally,  p,  25/):,  256. 
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l'aversion  pour  les  alimeiis  ,  des  digestions  dif- 
ficiles ,  des  embarras  du  ventre  ,  des  constipa- 
tions opiniâtres,  des  diarrhées  ou  bilieuses  ou 
séreuses,  et  finalement  cette  gêne  intériev/re, 
cette  singulière  peine  à  vivre  que  nous  avons 
si  bien  éprouvée  nous-mêmes  :  personne  n'au-^ 
rait  donc  échappé  à  {'influence  de  cette 
terrible  maladie  (i).  » 

Nous  le  demandons  ici  de  bonne  foi  :  est-ce 
bien  une  maladie  contagieuse  que  celle  à  l'in- 
fluence de  laquelle   personne    n'échappe;    que 
celle  qui,  bravant  tous  les  moyens  d'isolement, 
de  séquestration  autres  que  la  fuite,  na  point 
été  limitée^   et  s'est  portée  sur  tous  les   habi- 
tans  placés   sous  la   fatale  puissance  des  agen§ 
morbifîques? Un  germe  d'une  nature  parti- 
culière, spécifique ,  peut-il  produire  des  effets 
aussi  mobiles,  aussi  contrastans?  peut-il  exercer 
une  action  aussi  universelle  ?  peut-il  déterminer 
cette  gêne  intérieure  ^  cette  singulière  peine  à 
vivre  ?  n'est-ce  pas  là  plutôt  le  résultat  bien  évi- 
dent de  l'influence  qu'exerce  sur  les  organisa- 
tions une  atmosphère  altérée  par  la  chaleur  , 
l'humidité  long-tem  ps  prolongée,  et  par  le  dégage- 
ment des  miasmes,  qui  en  est  la  suite  constante 
au  milieu  des  grandes  populations  maritimes?... 
En  un  mot,  cette  description  n'offre-t-elle  pas  le 

.  "        '  ""        "  "  —  ^■'■■.   ■>■- ...■■■■1 ^■■■.    I  I  ■■■■■■■  ■■»■,,  ..^i.,  ■■  .11 —1  ■         (Il 

(i)  Rapport,  p.  54. 
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tableau  fidèle  de  tous  les  degrés  par  où  peut 
passer  successivement  l'irritation  de  l'appareil 
gastro-hépatique  et  intestinal ,  et  ne  nous  montre- 
t-elle  pas  les  causes  atmosphériques  et  locales 
agissant,  à  des  degrés  difFérens,  il  est  vrai,  mais 
enfin,  agissant  toujours  d'une  manière  évidente 
sur  tous  les   individus   soumis  à  leur  empire  ? 

Nous  en  dirons  autant  du  passage  suivant,  ex- 
trait du  même  opuscule  :  «  Ce  serait  ici  le  lieu 
d'exposer  une  foule  de  vues,  de  détails  sur  les 
étranges  phéïiomènes  qu'a  présentés  la  fièvre 
jaune,  selon  les  diverses  époques  de  répidémie, 
sur  sa  marche  lente  ou  précipitée,  sur  les  termi- 
naisons qu'elle  affectait,  sur  les  déguisemens  qui 
la  faisaient  méconnaître^  etc.  (i)  » 

Nous  le  demandons  encore  :  ne  voit-on  pas 
ici  la  maladie  toujours  gouvernée,  toujours  do- 
minée par  des  influcDces  naturelles?  Ne  voit-on 
pas  l'épidémie  affecter  une  marche  lente  ou 
précipitée ,  présenter  d'étranges  phénomènes 
selon  les  diverses  époques  de  son  existence, 
c'est-cà-dire,  selon  l'intensité  différente  des  causes 
générales  et  locales,  c|ui,  d'abord  peu  étendues, 
peu  actives,  n'agissent  que  lentemeat,  faiblement, 
sur  un  petit  noQibre  d'individus,  et  dans  des  es- 
paces très-circonscrits;  mais   qui,    bientôt   ac- 


,(1)  Rapport,  p.  35. 


■iji:' 


29 


(  45o  ) 
crues  de  toute  la  force  de  leur  continuité  même 
d'action  et  du  mal  qu'elles  ont  déjà  fait ,  préci- 
pitent leurs  ravages ,  sévissent  avec  fureur , 
multiplient  les  victimes,et  envahissent  finalement 
des  lieux  qui  semblaient  devoir  rester  inacessi- 
bles  à  leur  atteinte  meurtrière?  Nous  pouvons 
nous  tromper,  mais  nous  ne  saurions  concevoir, 
ni  interpréter  autrement  les  diverses  descriptions 
que  nous  venons  de  rappeler. 

A  la  suite  des  raisonnemens  que  nous  venons 
de  rapporter,  tant  en  faveur  de  la  contagion  que 
pour  combattre  cette  propriété ,  nous  ajouterons 
quelques  prémices  presque  exclusivement  pui- 
sées dans  les  auteurs  contagionistes.  La  forme 
abrégée  du  syllogisme  que  nous  avons  adopte  e 
pour  présenter  les  diverses  assertions  qui  vont 
suivre,  est  à  la  fois  simple,  claire,  précise  et 
les  conséquences  sont  faciles  à  déduire.  Cette  der- 
nière considération  n'était  pas  indifférente,  et 
nous  y  avons  eu  égard  d'autant  plus  volontiers , 
que  nous  voulions  nous  abstenir  de  toute  con- 
clusion. 

«  §  L'épidémie  qu'a  souffert  Barcelonne  a  été 
le  typhus  ictérode^  ou  ce  qu'on  appelle  la  fièvra 
Jaune.  {Happ.  de  la  junte  sup.  p.  29,  46)....  La 
fièvre  de  Barcelonne  ne  différait  point  de  celle 
qui  régne  en  Amérique  (  Audouard,  rel.  cit.  p. 
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Or ,  «  les  faits  cités  par  le  D^  Miller  établissent 
la  non  contagion  dé  la  fièvre  jaune  en  Améri- 
que 3  d'une  manière  si  solide ,  qu'ils  ôtent  tout 
moyen  de  contester.  (Pariset,  ouv.  cit.  p.  1 19).  » 

Donc... 

§  «  Le  port  de  Barcelonne  était,  le  i5  août , 
dans  un  état  vaseux;  des  immondices  considé- 
rables, jetées  parlecloaque  etle  grand  conduit,  y 
étaient  amoncelées...;  de  nombreuses  barques  y 

étaient  tenues  avec  incurie •   la  constitution 

atmosphérique  était  particulière  ;  la  chaleur 
avait  été  excessive ,  etc.  (Rapport  de  la  junte  de 
santé,  page  67.)  (1). 

Or^  «  à  cette  époque  la  fièvre  avait  exclusi- 
vement son  foyer  dans  le  port  (  Même  rapp. , 
même  page  ).  » 

Donc 

§    ce  L'histoire  de  l'introduction  de  la  fièvre 
jaune  à  Barcelonne  est  enveloppée  de  ténèbres 


(1)  Voyez  la  2'"^section  de  notre  ch.  III.  _  report  to 
the  governor  of  New-York  med.  repos.  voL  3  p.  293;  vol 
4,  p.  207  -  8.  —  officiai  report  concerning  the  yellow 
fever,  etc.  By  D-^  Rodgers ,  p.  19.  —  Lettre  du  D"^  Coit 
au  D'  Mitchell ,  dans  le  New-Yorck  med.  repos,  vol.  2, 
p.  504,  372  à  378;  vol.  3,  p.  2293  V.  6,  p.  338  et  9. 
— Cox's  med.  muséum,  vol.  1 — essayon  the  malig.  fever 
by  Chisholm,v.  1,  p  28i.~letter  to  D"^  Haygarth,  p.  i33  , 
€t€. ,  etc . 
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(Jont  il  est  bien  difficile  de  pénétrer  l'obseurilé; 
Trop  de  personnes  ont  été  intéressées  à  les  épais- 
sir, pour  qu'on  puisse  espérer  d'arriver  jusqu'à 
là  vérité.  (Rel.  hlst.  cit.  p.  i.) 

Or ,  on  sait  qu'en  parcourant  la  série  des  pro- 
babilités relatives  à  l'importation  de  la  fièvre  de 
Cadix,  1819,  M.  Pariset  n'en  admet  ni  n'en  re- 
jette aucune,  faute  de  raisons  suffisantes  (p.  ^o)^ 
que  le  D'' J.  M.  Arejula  avoue  qu'il  lui  fut  im- 
possible de  savoir  d'où  venait  répidémie  de  1 800, 
(ouv.  cit.  p.  i55)....  On  sait  que  la  même  incer- 
titude a  existé  en  Amérique  (1)  au  sujet  de  cette 
importation  ,  jusqu'à  ce  qu'on  ait  été  convaincu 
«que  cette  fièvre  n'y  est  pas  plus^/7^Jt?^r^é^qu  elle 
ne  peut  létre  dans  les  vaisseaux  où  elle  se  mon- 
tre tout  à  coup,  et  dans  le  cours  d'une  longue 
navigation  (Pariset,  p.  119)  (3}.  » 


(1)  Selon  M.  Hydede  Neuville,  le  sentiment  des  parti- 
sans de  la  contagron,  est  universellement  abandonné 
dans  les  Etats-Unis,  et  le  gouvernenient  mieux  éclairé 
par  les  médecins,  s'occupe  aujourd'hui  à  faire  prévaloir 
partout  le  sentiment  contraire,  si  conforme  aux  intérêts, 
du  commerce  et  par  conséquent  à  la  prospérité  publi- 
que (  Pariset ,  p.  120  ). 

(2)  IVl  "Warden,  ancien  consul  des  Etats-Unis  d'Améri- 
que, cite  de  nombreux  exemples  de  la  fièvre  jaune 
spontanément  développée  sur  des  vaisseaux.  Voyez  sa 
Pescript.  statist.  et  polit,  des  États-Unis. 


I 
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§  «  Recourir  à  des  miasmes  étrangers  [  pour 
s'expliquer  le  développement  de  la  fièvre  jaune) 
est  une  sorte  de  ressource  qui  ne  peut  satisfaire 
que  des  esprits  peu  difficiles  ;  car  ces  miasmes 
étrangers  eux-mêmes,  ayant  leur  origine,  s'en 
prendre  à  eux,  c'est  reculer  le  problème  et  non 
le  résoudre  (Pariset,  p.  6g).  » 

Or,  quelques  médecins  ont  eu  récemment  re- 
cours à  des  miasmes  étrangers ,  à  des  germes  , 
à  des  virus j  à  un  délétère  spécifique,  pour  se 
rendre  raison  de  ce  développement..... 


§  «Il  importe  ,  pour  bien  juger  la  fièvre  jaune  , 
de  comparer  un  grand  nombre  d'épidémies,  et 
de  ne  point  s'abandonner  au  goût  de  tirer  trop 
promptement  des  corollaires  de   quelques  faits 

isolés ;  une  épidémie  n'apprend  point  assez, 

d'autant  qu'à  certaines  époques  et  dans  cerfains 
endroits,  cette  fièvre  se  comporte  à  la  manière 
des  fièvres  épidémiques ,  et  dans  d'autres  à  la 
manière  des  contagieuses.  (Bally  ,  page  557  ^^ 
4o5  (i).  » 

Or,  cette  condition  manquait  à  plusieurs  des 


(i)  Lorsque  M.  Bally  écrivait  cela,  il  n'avait  vu  qu'uns 
épidémie  (  voyez  la  préf.  de  son  ouv.  p.  9  ) 
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médecins    qui  viennent   d'écrire    sur   la   fièvre 
jaune  (i )..... 

Donc 

§.  «Imaginer  que  des  émanations,  aussi  sub- 
tiles que  les  miasmes  contagieux ,  sont  toujours 
arrêtées  par  nos  précautions,  serait  pousser  la- 
veuglement  un  peu  loin.  »   (  Bally ,  pag.    4i3— 

4i4.) 

Or  ,  ce  n'est  que  parce  qu'on  a  imaginé  un 
semblable  obstacle,  de  la  part  de  ces  précautions , 
qu  on  vient,  dernièrement  encore,  d'en  conseil !er 
de  plus  sévkes  que  celles  connues  jusqu'à  pré- 
sent (2}... 


{i) Amiens  Piato,magis arnica  veritasf  Aussi  nous  fe- 
rons-nous un  devoir  d'observer  ici.que  M.  Pariset  n'arriva 
à  Cadix,  en  1 8 1 9^  quele  2  décembre,  jour  ou  l'on  avait  célé- 
bré par  un  acte  religieux  (le  Te  deum),  la  terminaison  de 
l'épidémie  (  Pariset,  p.  25  );  que  MM.  Bally,  François, 
Pariset,  Mazet  et  Rochoux    n'entrèrent   à    Barcelonne 
que  le  îo  octobre ,  «  lorsque  cette  ville  était  dans  une  si_ 
«  tuation  affreuse  ;...  les  maisons  infectées,  les  apparte- 
«  mens ,  les  meubles  imprégnés  de  miasmes;....    lors- 
«  que  enfin  les  individus  qui  vivaient  au  milieu  de  ce 
a  élémens  devaient  de  toute  nécessité  tomber  successive- 
ce  ment  d  (relat.  hist.  p.  109-179  );  et  que  M.  Audouard 
fut  encore  p!us  retardé  que  les  membres  de  la  commis- 
sion de  l'intérieur,  puisqu'il  ne  fit  son  entrée  à  Barce- 
lonne que  le  21  ou  22  du  même  mois.  ' 

(2}  M.  Audouard  pense  que  le  régime  militaire  serait 


(  4-W  ) 


Donc. 


§.  «  La  bonne  foi  désavoue  tous  les  préservatifs 
contre  les  effets  de  la  contagion,  lorsqu'on  vit 
dans  son  foyer,  »    (  Bally^  pag.  584  )• 

Or ,  la  petite  vérole  reconnaît  un  préservatif 
qui  est  la  vaccine. 

Donc 

§.  «  Il  existe  un  moyen  infaillible  de  se  pré- 
server de  la  fièvre  jaune ,  c'est  la  fuite.  »  (  Bally  , 
pag.  588.  ) 

Or,  les  cordons  sanitaires  s'opposent  à  l'emploi 
de  ce  moyen,  ainsi  qu'il  arriva  à  Tortose  »  à  Bar- 
celonette ,   etc.   (  Bel.  hist.  ) 

Donc 

§.  «  Le  premier  soin  des  magistrats  de  Séville> 
pour  ne  pas  aggraver  le  mal  (en  1819  par  un 
autre^futde  soustraire  la  ville  au  régime,  ou  plu- 
tôt à  l'indiscipline  des  cordons  sanitaires  {\)',de 


préférable  à  l'administration    civile    (p.    461  ;   voyez 
aussi  les  p.  4^4  ?  4^^  >  4^^  )• 

(i)  Le  cordon  de  circonvallation  n'était  à  Barcelonne 
qu'un  épouvantail  ;  le  franchissait  qui  voulait,  avec  les 
moyens  de  payer  son  passage  ...  Au  village  de  Saint-An- 
dré  ,  les  bagages  et  les  marchandises  sortaient  de  Barce- 
lonne, pouvaient    passer    et  se   répandre  impunément 

dans  toute   la   Catalogne il   est    probable    aussi 

que   la  contrebande   franchit    plus  d'une  fois  le    cor- 
don  français,    d'abord  à  cause  de  l'étendue  de  la  ligne 
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là.   entre  autres  motifs,  ce  silence  qui  a  ca- 
ché le  mal;  de  là  le    secret^   la  promptitude 
et  l'heureux    choix   des  moyens  pris  pour  l'é- 
touffer. » 

Qr  «  tel  fut  le  résultat  de  ces  sages  mesures, 
d'où  l'on  avait  exclu  toute  intervention  niiii- 
taire ,  que  les  six  premiers  jours  de  novembre 
Tépidémie  n'existait   plus.  »  (Pariset,  page  2a, 

25  )(|). 


qu'il  occupait,  et  du  petit  nombre  de  monde  qu'on  y  avait 
employé;  ensuite  à  cause  des  efforts  que  fesaient  ies  con- 
trebandiers pour  pénétrer.Or,  si  tant  d'infractions  n'ont  eu 
aucun  résultat  fâcheux  ni  pour  l'Espagne  ni  pour  la 
France,  où  en  chercher  la  cause  ?  serait-ce  parce  que  ni 
les  denrées  journellement  apportées  en  France  par  les 
contrebandiers  ci-dessus j  ni  les  magistrats  de  Madrid; 
ni  le  beau-frère  dç  M.  Bénites,  sorti  avec  les  germes  de 
|a  maladie,  et  avec  deux  carioles  chargées  d'effets;  ni 
les  deux  femmes, avec  leur  mobilier,  arrivées  à  Figuières; 
ni  le  bateau  pris  à  Tortose  lors  du  désastre  de  cette  ville 
et  débarqué  à  Creus ,  etc.  ,  n'étaient  porteurs  du  fatal 
miasme?  Mais  alors  F.  Golominedu  hameau  du  Tech;  J. 
Vignals  du  village  d'Eîs  Horts;  le  colporteur  sorti  de  Puy- 
cerda;  le  mendiant  de  la  vallée  de  Paillac,etc.,  étaient- 
ils  davantage  imprégnés  des  germes  de  la  fièvre  jaune  ? 
On  aurait  peut-être  besoin  de  le  penser  pour  se  consoler 
de  leur  mort:  ils  sont  tombés  sous  le  feu  de  notre  cordon 
sanitaire.  (  rel.  hist.  p.  66  à  198,  passim  —  journal  des 
débats  du  25  octobre  1821  ). 

(1)  «Nous  sommes  un  peu  déf^organiséspar  la  fièvre 
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lonc... . .,...• 

.   «  Il  est  nécessaire  d'entourer  les  lois  sani- 


«  jaune  qui  régne,  depuis  près  cFun  mois,  dans  la  partie 
«  de  la  ville  située  le  long  de  l'IiHdson;...  comme  on  a 
«  fait  sortir  tous  les  habitans  du  quartier  que  Ton  croit 
«  infecté,  et  comme  on  l'a  fermé  par  des  barrières,  il 
0  est  possible  queîe  mal  ne  s'étende  pas  plus  loin;  cepen- 
«  dan  t  il  est  possible  a  ussi  que  l'on  ne  pourra  pas  empêcher 
«  le  mauvais  air  de  gagner  plus  avant;.,  jusqu'ici,  elle 
«  est  contenue  dans  un  quartier  qui  ne  forme  pas  la 
«  cinquantième  partie  de  la  \i\le.  On  7ie  craint  pas  que 
«  les  malades  qui  ont  été  transportés  du  quartier  infecté 
a  dans  d'autres  parties  de  la  ville,  puissent  y  commMni- 
^  quer  ta  maladie.  Cette  maladie  n'est  pas  contagieuse^ 
«  et  on  ne  la  prend  que  lorsqu'on  respire  l'air  de  l'endroit 
où  elle  règne    (  20  août  1822  ).  » 

«  Lorsqu'une  rue  commençait  à  être  infectée ,  les  ha- 
bitans des  quartiers  voisins  prenaient  la  fuite,  et  en  ré- 
sultat, il  n'y  a  pas  eu  260  personnes  qui  en  soient  mortes., 
dans  huit  jours,  presque  tous  les  négocians  deNew-Yorck, 
et  leurs  affaires  se  sont  transportés  à  Greenwich,  qui 
n'est  qu'un  faubourg  de  la  ville,  et  où  l'on  était  en  sûreté. 
La  fièvre  ne  s'est  pas  mêoie  étendue  jusqu'à  une  rue  où 
est  située  ma  maison  d'habitation, et  qui  est  à  peu-près  dans 
le  centre  de  la  ville  ,  mais  dans  le  (juartier  le  plus  éle- 
vé et  te  mieux  percé,  etc.  (9  novembre  1 822  ).  » 

Ces  fragmens  de  lettres,  écrites  par  un  négociant  res- 
pectable de  Kew-Yorck,  viennent  à  l'appui  de  la  con- 
duite tenue  par  les  magistrats  de  Séviile  ,  et  montrent, 
dans  tout  son  jour,  l'opinion  des  Américains  touchant 
une  maladie  naguère  regardée  par  eux  comme  éminem- 


■^ 


ment  contagieuse. 
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laires  d'im  §rand  appareil  ^  et  de  ieur  imprimer 
cette  force ,  cette  énergie  qui    seules    sont   ca- 
pables  d'en  assurer  l'exécution  dans  les  dan- 
gers pressens. 

Or,  cet  avertissement,  sur  lequel  M.  Audouard 
a  encore  renchéri  (  p.  465—466)  ,  outre  qu'il 
n'est  souvent  bon  qu'à  faire  de  nouvelles  victi- 
mes,  ainsi  qu'il  est  arrivé  à  Barcelonetle,  à  Tor- 
tose  ,  «  sert  de  véhicule  à  la  maladie  et  à  la  con- 
tagion (  si  on  vient  à  s'y  conformer  )  ,  par  là 
peur  ou  la  frayeur  qu'il  fait  naître  ou  qu'il 
accroît  ^  etc.   (  Bally  ,    pag,  556  ).  » 

Donc 

§.   »Les  contagionistes  savent  qu'il  est  en  leur 
pouvoir  de  conserver  le  conta gium  ,  de  le  mul- 
tiplier, de  l'arrêter  et  d'apaiser  ses  ravages,  etc.* 
(  Rapport  de  la  Junte,  etc.  pag.    i5  )  (i)  .» 


(i)  Lorsque  les  signataires  du  rapport  ci-dessus  ont 
fait  ce  modeste  aveu,  ils  n'ont  sûrement  pas  pensé  à  la 
responsabilité  qu'ils  prenaient  sur  eux,  et  qu'on  leur  de- 
manderait compte  des  victimes  que  pourrait  faire  ce  ter- 
rible contagium;  s'il  en  était  autrement,  ils  seraient  bien 
coupables  de  n'avoir  pasappaisé  et  arrêté  celui  qui  vient  de 
dépeuplerleurmalheureusepatrie  !  toutesfois  il  est  pénible 
d'avoir  à  opter  entre  la  présomption  et  la  négligence,  et  nos 
confrères  se  sont  placés  dans  cette  triste  alternative, 
qu'ils  auraient  évitée,  en  disant  simplement   que,   par 
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Or  ,  le  froid  et  la  fuite  des  habitans  ont  seuls 
mis  un  terme  à  la  fièvre  de  Catalogne.  (  Même 
rapport ,  pag.  l\5.  ) 


§.  Les  faits  bien  établis,  et  les  opinions  d'au- 
teurs dignes  par  leur  caractère  ,  leur  véracité, 
et  la  justesse  de  leur  esprit ,  de  faire  foi  en  mé- 
decine ,  doivent  être  tour-à-tour  invoqués  par 
quiconque  sera  désireux  de  n'acquérir  que 
des  idées  justes  sur  les  divers  points  de  l'histoire 
de  cette  fièvre. 

Or ,  un  assez  grand  nombre  de  médecins  ont , 
pour  se  former  de  telles  idées  ,  tronqué,  ou 
supposé  beaucoup  de  faits,  et  prêté  à  plusieurs 
auteurs  des  opinions  qu'ils  n'ont  jamais  ^  ou  que 
momentanément  professées  (i). 


m 


moyen  d'arrêter  le  contagium^ilsentendaientrévaciiation 
des  lieux  infects,  la  fuite  à  la  campagne;...  par  moyen  de 
le  prévenir,  la  police  bien  faite,  le  maintien  de  la  pro- 
preté; par  moyen  de  le  combattre,  les  secours  d'une  mé- 
decine sage  et  d'une  hygiène  bien  entendue ,  etc.  Mais 
alors  ils  auraient  été  d'accord  avec  leurs  adversaires,  et 
peut-être  ne  veulent-ils  pas  faire  cause  commune  avec 
eux? 

(i)  Nous  devons  à  la  vérité  d'observer  que  l'auteur  du 
typhus  d'Amérique  n'a  pas  été  scrupuleusement  exact/ 
lorsqu'il  a  réduit  à  une  demi-douzaine  le  nombre  des 
praticiens  anti-contagionistes,  et  qu'en  y  regardant  atten- 
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Donc. 


§.  Les  auteurs  s'accordent  à  assigner  ,  à  peu 

près ,  les  mêmes  causes  à  la  fièvre  jaune  ; 

plusieurs  ont  trouvé ,  dans  Tes  effets  de  ses  causes , 


tivement,  il  aurait  retranché  de  celui  des  partisans  de  la 
contagion  :   i**  Moultrie^  qui  termine  la  phrase  citée  par 
M.  Bally,  en   disant:  plurimos  vidi   qui   quotidiè    hoc 
niorbo  laborantibus   assidebant,  sed  ab  aëris  injuriis  et 
minîmo  niotu  defensi  incolumesevasêre,  etc.  2°Pouppé- 
desportes,   (  p.  217  ).  3^  Clark,  p.  23  ,  49 ,  64  et  52, 
011  il  dit  en  parlant  du  d'  Lining  :  <  il  pense  qu'elle  est 
«toujours  importée  des  Indes  occidentales;  mais  il  ne 
«  soutient  par  aucune  preuve  ,  ni  même  par  aucune  rai- 
«  son  ,  cette  opinion  qui  d'ailleurs  ne  paraît  pas  être  bien 
fondée.  »    (  Voyez  aussi  la  lettre  du   d'  Lining  dans  TE- 
dinb.  pliys.  Essays,  vol.  2,  p.  373  ).  »  4"  Le  d'  Hillary,  qui 
n'a  jaKiais  observé  un  seul  exemple   d'infection  d'indi- 
vidu à  individu;  aussi  ajoute-t-il  un  peu  plus  loin,  From 
Whence,  we  may  conclude,  that  it  has  nothing  of  a  con- 
tagious  or  pestilential  nature  injit,  etc.  (His  vol.  on  air, 
etc.  p.  i4?   5   6  ).  5°  Gillespie  observ.  on    diseases,^p. 
42,   i3o,  164  )•  6»  Le  d'  Valentin  (  ouv.  cit.  passim  ). 
7^  Le  d'Dalmas^  dans  l'ouvrage  duquel  se  trouve  textuel- 
lement, que  la  fièvre  jaune  est  spontanée  et  non  conta- 
gieuse,   domestique  et  non   importée  (  p.    4>  5).  8  '  F. 
Pascalis  (  ouv.   cit  ).    9'  Gilbert,  qui  dit,  entre   autres 
choses,  que  la  fièvre  jaune  a  son   origine  dans  un  air 
très  chaud  saturé  d'émanations   marécageuses.  (  p.  95, 
94).  100  Enfin  Chisholm  lui-même,  qui  a  fait  éteindre  la 
fièvre  jaune  par  le  froid.  (  ouv.  cit.  )  Thiébaut  de  Berué- 
aud,  qui  s'est  publiquement  rétracté,  11*  Le  d'Piguillem 
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assez  de  dissemblance  pour  désigner  ,    par   des 
noms   différens,   les  épidémies   quelles   déter- 
minaient.  (Voyez  notre  chap.  liî.  ) 

Or  ,  les  moyens  curatifs  doivent  être  réglés 
sur  ces  cattses  et  sur  ces  effets  (i). 


signataire  du  manifeste,  etc.  etc.  Quant  aux  faits  , /voyez 
enlre  autres  ceux  relatifs  au  capitaine  du  Grand-Turc, 
et  sa  famille,  à  M.  Coll  et  sa  famille,  etc.  (p.  1 1,  29  du 
manif.  cité —  p.  21  du  rapport  de  la  commis.  —  la  rel. 
hist,  et  med.    de  M.  Audouard). 

(1)  En  novembre  182:  ,  M.  Dubreuil  adressa  la  lettre 
ci-après  à  M.  B.  Delessert,  qui  a  eu  la  bonté  de  nous  ia 
communiquer.  Elle  parle  de  la  fièvre  jaune  de  Tabago 
(1802),  et  relate  un  moyen  qui,  bien  qu'il  ne  soit  pas 
nouveau  ,  est  assez  rarement  employé.  Il  peut  pourtant 
avoir,  dans  quelques  cas  ,  des  résultats  assez  satisfaisant 
pour  qu'il  ne  soit  pas  inutile  de  le  mentionner  ici. 

«  En  1802,  la  fièvre  jaune  faisait  des  ravages  horribles 
à  Tabago;  on  n'approchait  des  malades,  pour  leur  donner 
des  soins ,  qu'avec  crainte.  Persuadé  que  l'on  n'avait  pas 
une  seconde  fois  cette  maladie,  l'ayant  eue  deux  ans 
avant,  je  me  croyais  en  sûreté.  J'offris  donc  de  friction- 
ner le  général  Safiuguet  qlii  en  était  atteint ,  et  à  qui  on 
avait  ordonné  des  frictions  mercurielies.  Je  conimençai 
à  midi...  ,  et  le  lendemain  à  huit  heures  j'avais  îa  fièvre... 
Le  cinquième  jour,  voyant  que  go  grains  de  caiomei  et 
de  poudre  d&  James,  etlesfrictioijs  mercurielies  n'avaient 
produit  aucun  effet,  mon  médecin  me  proposa  de  me 
faire  jeter  subitement  dans  l'eau  froide  ,  en  me  prévenant 
que  le  choc  pouvait  me  faire  mourir  dô  suite^  mais  aut^si 


v^ 
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Donc,    etc.  ,   etc 

Nous  pourrions  facilement  multiplier  de  sem- 
blables raisonnemens ,  et  en  trouver  de  relatifs 
à  presque  tous  les  points  de  l'histoire  de  la  ma- 
ladie qui  nous  occupe;  mais  nous  nous  en  tenons  à 
ceux  que  nous  venons  de  rapporter,  comme  de- 
vant suffire  à  notre  objet,  si  leur  enchaînement 
est  rigoureux ,  et  dont  il  serait  inutile  d'aug- 
menter le  nombre,  dans  le  cas  contraire;  et  nous 
terminons  ici  ce  que  nous  nous  étions  proposé 
de  dire  sur  cet  important  chapitre. 


qu'il  pouvait  occasionner  une  crise  salutaire.  Je  consen- 
tis; on  me  jeta  dans  l'eau  à  huit  heures;  j'y  restai  cinq 
minutes  etfus  remis  dans  mon  lit.  Une  demi-heure  après 
je  commençai  à  transpirer...  Je  m'endormis,  et  pendant 
quatre  heures  que  dura  mon  sommeil ,  j'eus  plusieurs 
évacuations  très -copieuses  ;  en  m'éveillanl  je  salivais  ;  on 
me  lava  avec  de  l'eau  chaude;  on  me  remit  dans  mon 
lit,  où  je  me  rendormis  presque  tout  de  suite;  j'étais 
alors  sans  fièvre  et  je  ne  l'eus  plus.  » 

Les  cas  peu  nombreux  dans  lesquels  on  peut  se  per- 
mettre de  jouer  ainsi  à  quitte  ou  douMe,  doivent  res- 
treindre beaucoup  l'emploi  d'un  pareil  moyen  et  de  ses 
analogues  ,  que  repousse  d'iilleurs  presque  géaérale- 
ment  la  médecine  physiologique. 
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CONCLUSION. 


Nous  voilà  arrivés  au  terme  des  recherches  aD™ 
noncées  parle  titre  de  cet  ouvrage:  avons-nous 
rempli  les  obligations  qu'il  nous  impose,  c'est-à~ 
dire,  avons-nous  fidèlement  reproduit  l'ensem- 
ble des  observations  générales  et  particulières , 
recueillies  de  part  et  d'autre,  en  différens  temps» 
en  différens  lieux,  par  des  auteurs  difFérens- 
nul  raisonnement  n'a-t-il  été  négligé,  nulle  réfu- 
tation omise,  nulle  objection  éludée?  en  un  mot, 
sommes-nous  parvenus ,  en  mettant  ainsi  les  ia- 
térêts  des  deux  partis  en  présence,  à  rendre 
l'instruction  de  ce  grand  procès  aussi  complète 
que  possible  ?  la  plus  scrupuleuse  exactitude 
a-t-elle  présidé  à  l'exposition  des  moyens  oppo- 
sés qu'ils  invoquent?  Ce  n'est  point  à  nous  qu'ap- 
partient le  droit  de  répondre  à  ces  questions. 
Tout  ce  qu'il  nous  est  permis  d'assurer,  c'est  que, 
nous  en  étant  constitués  les  simples  et  fidèles 
rapporteurs,  nous  n'avons  épargné  aucun  soin, 
aucune  peine  pour  accomplir  le  moins  im- 
parfaitement possible  cette  entreprise  laborieuse. 
Que  si  nous  avons  joint  par  fois  à  ce  travail 
quelques  réflexions,  quelques  observations  qui 
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nous  soient  personnelles  ,  c'est  qu  elles  nous  ont 
semblé  ressortir  naturellement  de  l'exposition 
même  des  faits,  et  que,  œux-ci  étant  hors  du 
domaine  des  opinions ,  nous  avons  bien  dû  les 
reproduire  tels  qu'ils  sont ,  mais  non  nous  inter- 
dire le  droit  de  la  discussion  ;  par-là  le  remède 
se  trouve  placé  près  du  niai.  Car,  dans  le  cas  très 
possible  où  nous  aurions  mal  commenté,  mal 
interprété  les  faits,  le  lecteur  judicieux  trouvera 
toujours  dans  leur  récit  exact  les  moyens  de  saisir 
et  de  réformer  les  erreurs  de  notre  jugement. 

S'il  nous  est  encore  arrivé  de  sigaaler  et  de 
faire  ressortir  des  négligences,  des  erreurs  ,  des 
contradictions  choquantes^  c'est  uniquement  la 
faute  de  leurs  auteurs ,  ce  ne  peut  être  celle  de 
l'historien;  nous  ne  sommes  responsables  que 
de  notre  exactitude  et  de  notre  impartialité. 

Enfin  nous  avons  cru  devoir  écarter  de  l'ex- 
posé sévère  des  preuves  contradictoires,  ceè  ex- 
clamations ampoulées,  où  l'on  prend  le  ton  d'une 
conviction  inébranlable,  où  l'on  affiche  le  dédain 
et  l'intolérance  pour  toute  opinion  contraire;  ces 
tableaux  rembrunis ,  ces  efî*rayantes  descriptions, 
présentées  avec  tous  les  artifices  de  l'art  oratoire. 
Un  tel  langage  ne  peut  être  celui  des  écrivains 
qui  cherchent  la  vérité  de  bonne  foi  ;  de  pareils 
moyens  ne  sont  propres  cju'à  séduire  ces  esprits 
superficiels  pour  qui  les  mots  sont  tout,  et  les 
choses  ne  sont  rien. 
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Tel  était  notre  but  ;  telle  est  la  marche  que 
nous  avons  suivie  pour  l'atteindre  :  heureux  si 

nous  n'en  sommes  pas  restés  trop  îoinl...... 

Maintenant  une  autre  tâche  bien  délicate  reste 
à   remplir,  c'est   celle    de  juges;  nous   la  lais- 
sons tout  entière  à  l'impartialité  éclairée  du  lec- 
teur; en  commençant  ce  travail,  nous   avons 
surtout  voulu  que  du  contraste  même  des  faits 
et  des  opinions  ,  \\  en  résultât   pour  lui  une  ap- 
préciation solide  des  choses,  qu'il  en  sortît  un 
jugement  tout  fait,  bien  plus  précis  que  si  on 
eût  voulu  l'y  conduire  par  la  voie  d'une  discus- 
sion exclusive,  c'est-â-dire,  soutenue  tout  a  l'avan- 
tage   d'une    seule    opinion.    Qu'il    se    rappelle 
seulement  la  distinction  établie  entre  les  affec- 
tions contagieuses  et  les  maladies  épidémi-mias- 
raa tiques;  qu'il  en  fasse  une  jtjst^  application  aux 
moyens  contradictoires  qu'il  aura  préalablement 
pesés,    discutés,    comparés,  et  qu'il  prononce 
dans  le  libre  exercice  de  son  jugement  auquel 
de    ces    deux    ordres    de    maladies    appartient 
la  fièvre  jaune?  C'est  la  le  point  essentiel,  Ca- 
pital;  c'est   de   là   que    découlent    des    consé- 
quences thérapeutiques  d'une  utihté  incontes- 
table ,  mais  surtout  les  résultats  de  la  plus  haute 
importance  pour  l'hygiène  prophylactique. 

Sans  entrer  dans  aucun  détail  sur  le  traite- 
ment nous  devons  faire  remarquer,  que   si    la 
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maladie  est  reconnue  contagieuse ,  la  séquestra- 
tion du  malade  est  nécessaire,  indispensable; 
mais  une  séquestration  entière,  complète,  c'est- 
à-dire,  opérée  hors  du  séjour  de  la  contagion, 
dans  un  lieu  déterminé  et  rigoureusement  sur- 
veillé; dans  le  cas  contraire,  il  faut  bien  aussi 
soustraire  promptement  le  malade  au  foyer  qui 
nourrit  et  entretient  le  mal  après  l'avoir  produit, 
mais  en  lai  laissant  le  libre  choix  de  sa  retraite  ; 
et  l'on  aura  déjà  beaucoup  fait  pour  la  guérison. 

Quant  à  l'idée  d'un  spécifique, nous  lui  oppose- 
rons les  propres  paroles  d'un  zélé  défenseur  delà 
contagion,  M.  Bally  :  «  Il  n'y  a  point,  dit  ce 
médecin,  d'antidote  connu  contre  la  fièvre  jaune; 
je  ne  sais  s  il  y  en  aura  jamais;  les  maladies  qui 
dépendent  d'un  virus  toujours  le  même,  peu- 
vent bien  être  soumises  au  pouvoir  d'un  spécifi- 
que; mais  pour  une  fièvre  qui  est  autant  V effet 
de  l'influence  atmosphérique  et  des  autres  grands 
agens  de  la  nature  que  de  la  contagion  immédiate , 
nous  croyons  à  peine  que  la  science  des  hommes 
puisse,  dans  les  siècles  futurs  les  plus  recules, 
imaginer  un  moyen  pour  garantir  de  ses  at- 
teintes (  1  ) .  /»    < 

Mais  c'est  envisagée  sous  le  rapport  de  l'hy- 
giène préservàtive  que  la  solution  du  problême 
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de  la  coîîtagioii   présente  un  haut  degré   d*in- 
térêt;  en  effet,  un  mal  qu'il  est  si  difficile  d'en- 
chaîner et  de  combattre,  quand  il  existe,  doit 
être  prévenu  et  repoussé    par  tous  les  moyens 
dont  l'expérience  et  la  raison  ont  consacré  l'effi- 
cacité ;  tel  est  le  but  constant ,  tels  sont  les  efforts 
unanimes  des  contagionistes  et  de  leurs  adver- 
saires; mais  d'accord  sur  les  résultats  à  obtenir  , 
ils   diffèrent  essentiellement  sur  les  moyens  à 
employer;  et  cependant  c'est  dans  le  choix  judi- 
cieusement établi  de  ces  moyens  que  doivent  se 
rencontrer  toutes  les  assurances  de  la  santé  pu- 
blique, toutes  les  garanties  de  la  prospérité  des 
peuples,   en  un  mot  tous  les  principes  d'une 
bonne  législation  sanitaire  et  commerciale  ;  aussi 
les  gouvernemens  de  tous  les  pays  ravagés  ou 
seulement  menacés  par  ce  terrible  fléau ,  ont-ils 
toujours  demandé  à  la  médecine  la  solution  de 
l'importante   question  que   nous  venons  d'exa- 
miner; mais  jusqu'à  ce  jour,  les  médecins  n'ont 
pu  leur  donner  une  réponse  positive,  franche, 
unanime;  dirigés  comme  nous  l'avons  vu  par  des 
ides  contraires,   ils   marchent  sous  deux  ban- 
nières opposées  :  l'une  porte  pour  inscription  : 
«  Germe  esootique  et  contagieux  ^  dont  il  faut 
à  tout  prioo  repousser  l'importation  !  »  l'autre 
offre  en  signe  de  ralliement  ces  mots  :  «  Causes 
locales  et  domestiques  quil  faut  détruire  ou 
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De-Ià   dérivent  des  mesures  prophylactiques 
dont  la  différence  est  facile  à  saisir.  D'un  côté 
nous  entendons  prescrire  l'emploi  prompt  et  ri- 
goureux de  tous  les  moyens  d'isolement  propres 
à  garantir  de  la  transmission  du  virus  contagieux; 
quarantaines,  lazarets,  submersion  des  navires, 
cordons   sanitaires,  séquestrations  rigoureuses, 
barricademens  des  rues,  des  maisons  suspectées, 
défense   des    rassemblemens,    destruction   des 
animaux  errans  (i)^  interdiction  sévère  de  toute 
communication  avec  la  maison  soupçonnée  qui 
serait  en  outre  marquée  d'un  signe,  surveillée  et 
approvisionnée  par  les  habitans  du  quartier  in- 
téressés à  n'avoir  aucune  espèce  de  condescen- 
dance. Tel  est  l'aperçu  rapide  des  mesures  dont 
les  contagionistes  recommandent  la  prompte  et 
sévère  exécution,  au  nom  de  la  santé  publique 
menacée. 

De  l'autre  côté  les  vues  sont  différentes;  les 
conseils  le  sont  aussi  :  avant  l'époque  du  règne 
des  épidémies  de  fièvre  jaune,  détruire  toutes 
les  sources  d'infection  locale,  décharger  les 
cargaisons ,  nettoyer ,  aérer  et  purifier  les  bâti- 
mens  infectés,  creuser  les  ports,  paver  les  rues, 
les  ouvrir  à  des  courans  d'air  favorables,  dessé- 
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(2)  Leurs  poils  sont  des  conducteurs  dangereux.  (Bally, 
p.  58i.  ) 


(  .69  ) 
cher  les  marais  saîans  dont  l'inondation  est 
impraticable,  prévenir  la  stagnation  des  immon- 
dices, éloigner  et  surveiller  le  lieu  des  inhuma- 
tions ;  au  premier  signal  de  l'invasion  d'une  épi- 
démie, se  résoudre  à  l'émigration,  choisir  pour 
retraite  deslieux  élevés,  bien  aérés,abritésdescou- 
rans  d'infection ,  éviter  l'entassement  des  hommes 
dans  des  espaces  trop  resserrés  ,  enfin  rejeter 
comme  inutiles, barbares  et  dangereuses,  les  dis- 
positions coërcitives  signalées  ci-dessus,  et  ad- 
mettre les  cordons  sanitaires,  non  pour  empêcher 
de  sortir  des  lieux  infectés»  mais  pour  empêcher 
d'y  pénétrer;  voilà  les  vœux,  voilà  les  conseils  des 
anti-contagionistes. 

Toutefois  nous  devons  à  la  vérité  de  dire  que 
tous  les  contagionistes  ne  poussent  pas  la  sévé- 
rité des  mesures  à  prendre  aussi  loin  que  nous 
l'avons  indiqué  ci-dessus  ;  ou  plutôt  ils  en  cor- 
rigent la  rigueur  par  des  dispositions  qui  sem- 
blent souvent  impliquer  contradiction  avec  leur 
manière  de  voir;  c'est  ainsi  que  M.  Bally  donne 
sous  le  titre  de  «  Moyens  avoués  par  V expé- 
rience et  la  raison  pour  se  garantir  de  la 
fièvre  jaune^  »  les  conseils  suivans  : 

i**  Quiconque  abandonne  la  cité,  dès  que  la 
fièvre  s'annonce  dans  quelque  quartier,  trouve 
dans  les  champs  un  asile  assuré,  s'il  est  parti  avant 
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que  les  germes  du  mal  ne  l'aient  atteint  ;  c'est 
ainsi  que  font  les  principaux  habitans  des  grandes 
villes  de  l'union  américaine. 

a'^  Une  nourriture  douce  en  prévenant  les  sur- 
charges de  lestomac  ne  donne  pas  de  prise  aux 
causes,  et  concourt  à  en  atténuer  les  effets.  De 
l'eau  vineuse,  de  la  limonade  peu  chargée  en 
acide  et  agréablement  animée  avec  un  peu  de 
rhum  ou  d'eau  -  de-vie  ,  pourront  au  besoin 
fournir  une  boisson  salutaire. 

5*  On  recommandera  la  propreté;  les  bains 
légèrement  tièdes,  ceux  de  mer,  les  frictions 
sèches ,  le  changement  fréquent  de  linge  rem- 
pliront les  indications  voulues. 

4**  On  pense  bien  qu'il  faut  aussi  éviter  toutes 
les  autres  causes  connues  du  typhus  ou  celles 
qui  tendent  simplement  à  les  aggraver.  Ainsi  on 
s'éloignera  des  villes,  des  marais,  des  cloaques^ 
des  cimetières ,  des  égoûts,  des  endroits  humides 
et  puans,  des  bords  de  la  mer,  et  l'on  vivra,  autant 
qu'il  est  possible ,  sur  les  lieux  élevés  et  bien  aérés. 
On  recommande  aussi  de  se  coucher  de  bonne 
heure,  d'éviter  les  brouillards  du  soir  et  de  ne 
point  paraître  dans  les  champs  avant  que  le  soleil 
ait  dissipé  ceux  du  matin. 

C'est-là ,  continue  M.  Bally  ^  que  se  borne  toute 
notre  puissance  pour  prévenir  la  fièvre  jaune, 
et  Ton  voit  que  tout  se  réduit  à  l'observation  de 
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quelques  lois  de  l'hygiène.  Renonçons  donc  à 
l'idée  des  antidotes,  puisque  la  nature  a  limité 
nos  moyens  de  conservation  :  soyons  modérés  , 
sobres  et  calmes,  combattons  sans  cesse  contre 
nous,  et  alors  nous   aurons  trouvé  la  vraie 

panacée  (i). 

Nous  ne  savons  si  ce  langage  est  bien  ortho- 
doxe dans   la  bouche   d  un  contagioniste  ;  tou- 
jours est-il  qu'il  diffère  très-peu  des  préceptes 
indiqués  par  les  anti-contagionistes;  toujours  est- 
il  que  la  fuite  présentée  par   M.  Bally  comme 
l'ancre  de  salut  des  Américains  ,  est  une  mesure 
fondée  s  r  la  conviction  que  la  fièvre  jaune  n'est 
pas  contagieuse;  les  écrits  de    leurs  médecins 
l'aîtestent ,  tous  les  actes    du  gouvernement  en 
font  foi.  Long-temps  ,  il  çst  vrai,  l'opinion  con- 
traire y  a  dominé.  En  1792  et  1795,  époques  de 
funeste  mémoire  pour  les  États  Américains  ,  le 
système  de  l'importation  ,    et  par  suite ,  de  la 
contagion,  était  celui  de  la  plupart  des   méde- 
cins et   des  magistrats.   Le  premier,  M.  Devéze, 
pensa  différemment ,  et  fit  plus  :  il  osa  le  dire 
tout  haut.  Sa  voix  ne  fut  pas  d'abord  entendue  ; 
mais  la  publication  de  sa  doctrine  devint  bientôt 
le  signal  d'une  controverse  violente  et  animée  ; 
les  écrits  de  part  et  d'autre  se  multiplièrent  ;  les 
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faits  furent  opposés  aux  faits  ,  les  raisonneineiis 
auxraisonnemens;  la  victoire  flotta  long-temps 
incertaine,     enfin  après    une    luSte    longue   et 
opiniâtre .    le   système   de  la  non-contagion   a 
triomphé.  B.  Rush ,   long-temps  chef  du  parti 
contagiomste ,  reconnut  son  erreur,  la  confessa 
hautement,  et  entraîna  avec  lui  la  plus  grande 
partie  des  médecins  contagionistes  (i)  ,  et  pres- 
que toute  lopinion  pubUque.  Honneur  donc  au 
médecm  français  qui ,  le  premier,  osa  proclamer 
et  soutenir  ce  qu'il  crut  être  une  vérité  utile  !.. 
Mais  quel  hommage  plus  flatteur  pouvait-il  dé- 
sirer :  Son  opinion  a  été  adoptée  dans  toutes  ses 
conséquences  .  et  sanctionnée  par  les  suffrages 
unanimes  d'une  nation  sage  et  éclairée  ! 

Quand  on  rapproche  ce  qui  s'est  passé  alors 
en  Amérique  de  ce  qui  se  passe  aujourd'hui 
entspagne.  on  est  frappé  de  la  ressemblance 
que  présentent  entr'elles  les  circonstances  de  ces 
deux  époques.  .  C'est,  dit  M.  Dalmas  ,  la  mê^-ie 
incertitude  dans  Ls  faits,  la  même  contradic- 
tion  dans  les    rapports ,  le  même  penchant  à 

(.)  Aux  États-Unis  l'opinion  de  la  non  contagion  en 
compte  plus  pour  détracteurs  un  peu  notables  que  denx 
ou  trois  praticiens  qui,  d'une  longue  erreur  trop  souvent 
reproduite,  se  sont  fait  une  sorte  de  conviction.  (Lettre 
de  M.  Hyde  de  Neuville  à  M.  Devéze  ). 
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Texagération  ,  et  je  pourrais  ajouter^  ia  métoe 
intolérance  pour  des  opinions  contraires  ,  la 
même  absence  de  tout  esprit  d'observation  et 
d'analyse.  »  La  similitude  se  poutiendra-t-elle 
jusqu'à  la  fin  ?  Et  si  ,  en  Amérique,  le  nombre 
ç.\  Fauthenticité  des  faits  ont  subjugué  toutes 
les  préventions ,  forcé  la  conviction  et  éta'li 
l'unanimité  des  seiitimens  ,  un  sort  semblable 
est-il  réservé  à  la  fièvre  jaune  de  la  Péninsule?.. 
Tout  semble  nous  en  donner  l'heureux  présage, 
et  les  choses  en  sont  venues  au  point  que  tout 
ce  qui  est  relatif  à  cette  question  ne  saurait 
rester  plus  longtemps  stationnaire.  Les  partis 
sont  aux  prises  ;  de  servîtes  entraves  n'enchaînent 
plus  la  liberté  des  discussions;  de  part  et  d'autre 
les  attaques  sont  fréquentes  ,  animées  ;  les  opi- 
nions contraires  sont  tour-à-tour  repoussées  ou 
soutenues  avec  chaleur;  en  un  mot,  la  lutte 
est  trop  vivement  engagée ,  pour  que  l'issue 
puisse  en  être  long-temps  incertaine  ;  le  silence 
seul  sera  désormais  l'aveu  d'une  véritable  dé- 
faite, JNous  pouvons  donc  le  dire  hautement  :  il 
n'estpas  éloigné  le  moment  qu'appellent  les  vœux 
de  tous  les  vrais  amis  de  l'humanité  et  de  la  fé- 
licité des  peuples  ,  où  nous  verrons  l'expérience 
fondée  sur  la  bonne  foi  ,  les  lumières  et  l'in- 
dépendance ,  commander  l'unanimité  des  suf- 
frages ,  et  assurer  un  triomphe  éclatant  à  la  vé- 
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rite,  de  quelque  côté  qu  elle  doive  se  trouver? 
de  cette  concorde  universelle  des  esprits  jailliront 
d'immenses  avantages.  En  effet,  qu'il  soit  prouvé 
par  des  faits  nombreux,  irrécusables,  qu'un  germe 
exotique,   constituant  essentiellement  la  fièvre 
jaune  ,  peut  se  reproduire  par  un  individu  ma- 
lade,  et  s'éterniser  par  plusieurs  en  se  trans- 
mettant partout  OÙ  il  sera  porté  :  alors  plus  de 
doute ,  plus  d'hésitation  5  au  lieu  de  délibérer  , 
il  faut  agir;  l'ennemi  nous  menace  d'une  invasion 
prochaine  ,   il  faut  le  surprendre  dans  son  pre- 
mier retranchement,  l'y  confiner,  l'y  anéantir  ; 
partout  où  il  apparaîtra  ,    qu'il  soit   poursuivi , 
cerné,  enveloppé  de  toutes  parts;  qu'on  lui  coupe 
les  moindres  issues,  les  moindres  communica- 
tions; mais  surtout  point  de  lenteurs,  point  de 
demi-mesures,pointde  ces  précautions  tardives, 
toujours  plus  nuisibles  qu'utiles.  De  la  célérité 
de  l'exécution  dépend  ici  tout  le  succès  de  l'opé- 
ration :  de  vains  ménagemens ,  et  le  dessein  de 
cacher  son  existence  sont  toujours   dangereux. 
Que  l'autorité  s'arme  donc  de  toute  la  sévérité  , 
de  toute  l'activité  possibles  pour  comprimer  et 
anéantir  un  ennemi  que  la  rapidité    effrayante 
de  ses  progrès  rendrait  bientôt  indomptable.  La 
raison   de   salut  public  justifiera    tout    ce    que 
pourrait  avoir  de  rigoureux,  de  barbare  même 
pour  quelques  individus,    l'exécution  des   me- 
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sures  commandées  par  la   nécessité   dans   Tin- 
térêt  de  tous  :  Saius  popuii  suprema  (ex  esta. 
Mais  qu'au  contraire  des  faits  innombrables  , 
recueillis  en  différens  temps  et  en  difFérens  lieux 
par  des  observateurs  judicieux  et  indépendans^ 
viennent  attester  que  la  fièvre  jaune  ne  se  com  - 
munique  jamais  hors  des  lieux  où  agissent  les 
causes  générales  et  locales  qui  la   produisent  ; 
que  cette  consolante   doctrine    soit   reconnue^ 
proclamée  d'un  assentiment  unanime^  alors  les 
relations  sociales  resteront  libres,  le  commerce 
n'aura  plus   d'entraves,    des  équipages   épuisés 
par  une  longue  et  pénible   navigation  ne  trou- 
veront plus  dans  le   voisinage  des  terres  maré- 
cageuses^ où  on  les  retient  en  quarantaine,  des 
germes  de  maladies  funestes  ,  des  peuples  voisins 
et  amis  ne  se  constitueront  plus  dans     un  état 
d'apparente    hostilité  .    des   cordons    sanitaires 
n'auront  plus  la  mission  d'infliger   le   supplice 
de  Mézence  à  une  population  entière  ,    en  l'en- 
chaînant toute  vivante  auprès  du  foyer  de  mort 
qui  la  dévore   (i)  ,  les  victimes  ne  seront   plus 


(9)  La  jeune  et  éloquente  auteur  de  l'éloge  des  sœurs 
de  Sainte-Camille  a  exprimé  la  même  idée  avec  une 
effrayante  énergie  dans  ces  deux  vers  : 

«  Les  soldats  plus  criiels  encor  que  le  fléau , 

»  Le  repoussent  vivant  dans  le  sein  du  tombeau.  » 
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séquestrées  avec  le  mal ,  sans  pouvoir  ni  le  fuir 
n.  le  combattre  ;  alors  les   infortunés  malades 
ne  per,ront  pas  sans  eau  pour  étancher  la  soif 
qu.  les  consume,  sans  secours  pour  les  arracher 
a   leurs    propres   excrétions,  sans  consolation 
pour  adoucir  l'horreur  des  derniers  momens 
d  une  affreuse  existence  ;  alors  les  cadavres  ne- 
resteront  plus  sans  sépulture,  abandonnés  dans 
les  maisons ,  au  milieu  des  rues .  des  places  p„- 
bl.ques;    et  l'on  ne  verra  plus  se  renouveler  le 
hideux  spectacle  d'une  femme  expirante  sur  le 
cadavre  de  son  époux  mort  depuis  cinq  jours  , 
et  d  un  enfant  à  la  mamelle  qui,  tourmenté  par 
la  faim,  rongeait  en  criant  le  sein  de  sa  mère  (i)  ; 
enfin,  l'on  ne  verra  plus  la  terreur  seule  de   la' 
contagion  propager  au  loin ,  et  en  tous  lieux  , 
la  maladie  et  la  mort ,  étouffer  tous  les  senti- 
mensde  pitié,  faire  méconnaître  les  lois  sacrées 
de  l'hospitalité,  autoriser  des  mesures  vaines 
arbitraires,  injurieuses  à  l'humanité,  et  en  re- 
poussant les  cultivateurs  qui  viennent  aoporter 
des  vivres  frais ,  livrer  une  population  nom- 
breuse aux  craintes  de  la  disette  ou  aux  angoisses 
de  la  faim  ,  comme  pour  réunir  et  multiplier 

en  même  temps  tous  les  genres  de  calamité  ! 

Car  tel  est  l'affreux,  mais  trop  véridique  tableau 


(i)  Rapport  delà  coium.  franc,  p.  45. 
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des  maux  sans  nombre  dont  l'horrible  spectacle 
s'est  renouvelé  , chaque  fois  qu'une  contrée  ,  de- 
venue le  théâtre  d'une  maladie  épidémique  ,  a 
été  assiégée  des  terreurs  de  la  contagion. 

Que  si  quelqu'un  était  tenté  de  nous  accuser 
d'exagération  ,  ce  serait  encore  le  témoignage 
des  contagionistes  eux-mêmes  que  nous  invo- 
querions ,  ce  serait  surtout  celui  de  M.  Bally  : 
«  On  sait,  dit  ce  médecin,  que  pendant  le  règne 
des  grandes  épidémies,  la  terreur  est  le  véhicule 
des  maladies  et  de  la  contagion  ;  c'est  une  vé- 
rité prouvée  par  l'histoire  des  longs  sièges  et  des 
défaites  des  armées  :  vérité  bien  plus  appli- 
cable à  la  fièvre  jaune  qu'à  toute  autre  lé-, 
sion  (i).  » 

Nous  rerait-ir  permis  d'espérer  que  nos  re- 
cherches, en  faisant  jaillir  du  choc  des  opinions 
contraires  quelques  étincelles  de  la  lumière  qui 
doit  dissiper  1  obscurité  de  ce  point  de  doctrine, 
contribueront  à  prévenir  des  suites  aussi  déplo- 
rables ?  INous  l'avouerons ,  ce  serait  à  nos  yeux  la 
plus  belle ,  la  plus  douce  récompense  de  nos 
efforts  ,  puisque  nous  aurions  servi  la  cause  de 
l'humanité  ! 


i)  Bally  (p.  366;) 
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